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G  A  S  TA  L  D  Y, 

Médecin  du  Roi  àu  Fort  St.  André 
de  Villeneuve-les-Avignon  ,  Doâieur 
Agrégé  &  ancien  ProfefTeur  de  la 
Faculté  de  Médecine  en  TUniverfîté 
^  d’Avignon ,  &  Médecin  ordinaire  des 
Hôpitaux  de  la  même  Vilfe,-  ;  ^ 


U  VRA  G  È  quê  je  vous  préfente  f 
Mon  CH-èr  Amî-,  ejl-  une  fuité  jde  Mé- 
fnoires  pour.  pTyjt'  à  rHiJioire  de  la 
Chirurgie  du  fiécïe,  ',  ,  ^ 

La  Chirurgie  0>&U.s  le  favëfjy  fait  partie 
des  études  du  'Médecin.  TreN-^^^  de 
partager  le  dédain  fuperhe  de  la.plûpart 
de  vos  Confrères A0[uî  ne  voient  dans  fes 
opérations  qu’ùnéMànœuvre  'plüs  ou  moins 
grofjiêre  ,  vous  y  voye:^  les  opérations 
(Tun  .  Art  fàyant  Y  du  te  gênïè^  trouve  à 
s^exércèr ,  ou  la  main  doit  être  conduite 
par  l'efpriti  &  le  grand  Chirurgien  efl 


à  .yo'sjytux  un  Aftifie  di^ne  de  la  plus 
haute  confidération. 

Jufte  appréciateur  des  talens ,  parce  que 
vous  en  çyez  beaucoup  vous-même ,  vous 
les  acciàillef  tms  avec  uhe  diftinciion 
qui -vous I  éonore  ;  le  [avant  ^  rhommt  de 
lettres^  k  bel  efprit  y  le  poëtC',  le  peintre, 
le  muficien  y fe  réunijfent  dans  votre  mai- 
fdh  ,  ‘^ç6mfne  dans  te  temple  des  Arts  ,  qui 
toiïs  's  èmprejfent  à  Tènvi  de  vous  couron¬ 
ner  ;  liommàge  d' autant  plus  flatteur  pàur 
vous ,  pidil  néft  pas  accordé  au  rang , 
jndis'^dtàpérfonne. 

Digne  'fils  &  péîit-flts  de  Médecins 
célébrés ,  après  avoir  rempli  noblement , 
comme  eux ,  les  devoirs  d une  profejflon 
cher  e  à  P  humanité  ,  &  refpeciable  à-^totit 
bon  citoyen  ,  vousl  vene:^  vous  délaflef 
dans  Ve  commercé  dé  quèlquëVamis  choifisé 

Venjoiiêniênt  ' lèï  plaiflrs  animent 
yoîrejçciété^^ .  & .  la  [qgejfè  :  nén  efl  point 
éxclyéej  VpflaisÆ^  ny  paroît  qu  avec  les 
grâces  -,  qui  '‘hé  vous  quittent,  jamais.  ' 

,  VphtidiLe'i^yt'HER  AMi  ,  àflémer  dé 
fleurs  vôtre  brilldhté  carrière,  à  faire  Ses 
délicey  fle  fv&s  djniS],  ^  ' aime^-mbî' iàié 
jours,,  autant  que  je  vous  laime. 

-  '-ô.  ~  '  '''P  A  ü  L/v 


A  V  E  R  t  I  s  s  È  M  E  N  t. 

Lçâeur  doit  être  prévenu  que  chaque  N“.  du 
Discours  côrrëfpohd  à  un  Artîcie  dés  MiMOiRks.  " 
Comme  il  fe  glifle  toujoùrs  quêlquîës  fautes  dans 
les  Ouvragé  j  même  dont  ôh  â  le  plùs  fotgné  l’iaii 
preffion ,  le  Leâeur  eft  prié  de  jetter  les  yeux  fur 
V Errata  fuivant ,  où  l’on  a  indiqué  &  corrigé  toutes 
celles  qui  étoient  de  quelque  conféquence. 


ERRATA. 


DISCOURS. 

JP  Age  IX.  ligne  17.  lui-même  ;  lifei  fur  lui-même. 

Fag.  XIV.  lig.  32.  &  même  fuperflue  -,  Uf.  &  même  dangereufe? 
Pag.  XXI.  lig.  I,  Zamés  ;  Uf.  Jamez. 

Pag.  XXVIII.  lig.  23.  Gazelles  ;  Uf.  Gazelles. 

Pag.  XXIX.  lig.  27.  en  emportant  ;  Uf.  ou  même  en  emportant^ 
Pag.  XXX.  à  la  marge ,  n°.  65 . 1.  73 . 1. 

Pag.  XXXII.  lig.  II.  M.  Sabatier  i  Uf.  M.  Soulier, 

Pag.  XXXV.  lig.  18.  cellulaire  5  Uf  circulaire. 

Pag.  XXXIX.  lig.  19.  pas  toutes  ;  Uf.  dans  toutes. 

MÉMOIRES. 


Pag.  12.  note  (k) ,  voyez  l’article  des  tendons  ;  Uf.  voyez  l’artld^ 
des  plaies  des  tendons. 

5  5*  %•  dernière ,  on  lui  promit  ;  Uf.  on  lui  permit. 

Pag.  5  9.  /if .  3  2 ,  6-  pag.  60.  lig.  1 3 .  Belloy  ;  Uf.  Belloq.  / 

Pag.  74.  dans  le  titre  :  il  indique  5  Uf.  on  indique, 

Pag.  84.  lig.  J.  lambroïde  ;  Uf  lambdoide. 

Pag.  220.  lig.  4.  Gualtani  ;  Uf.  Guattani. 

Pag.  327.  lig.  32.  M.  Bultet  ;  Uf.  Buttet. 

Tng.  3  37.  lig.  14.  ne  pas  trop  ;  trop ,  deleatur. 

Pag.  361.  lig.  5 .  ülin  ;  /zy:  Ulm . 

Pag.  434.  lig.  26.  artère  crurale  ;  Uf  arcade  crurale/ 

453'  ^6.  cantrés  i  Uf.  cauterés. 

Pag.  454.  lig.  32.  fucre ,  du  lait  ;  effacei  virgule. 

^ag.  463.  lig.  12.  il  a  conftamment  obfervé  ;  fuppUex,  M. EIM 
ag.  472.  Ug,  après  ces  mots  :  n’eft  pas  libre  ;  jouter,  des  engor- 

gemens  gangreneux  dans  &c.  ^  - 

Pag.  329.  /zf.  12.  Voyel  ;  Uf  Vogel. 

Pag.  331,  Ug,  lô,  trop  bien  ;  Uf  nrès-biea. 


%«.9.d3nslefilence;  lifei,  dans  l’oublt. 

Pag.  605,  note  (  f)  lig.  6.  de  maladies  j  lif.  des  malades; 

Pag.  606.  lig.  28.  accidentelles  ;  Uf.  accidentels. 

Pag.  614.  'üg.  2.  qui  y  fut  pris  ;  Uf.  qui  y  fut  détenu. 

Jbid.  Ug.  20.  nous  enhardir  &  ;  Uf.  nous  enhardir  à. 

J^fig.  617.  Ug.  9.  uretre  ;  Uf.  l’uretère.  ^  ' 

Pâg.  624.  &  625.  note  (a)  lig.  6.  vifcére  extérieur,-  lif  vice 
rieur.  . 

Pag.  6i^.  lig.  I.  Flore  labo  ;  lif  Flore  Albo. 

$62,  lig.  19,  col  du  fémur  5  Uf  col  de  l’humerus. 


DISCOURS  PRÉLIMINAIRE, 

Contenant  un  tableau  des  principales  décoMertes 
dont  la  Chirurgie  s^ejl  enrichie,  depuis  VétaUif 
fement  de  l’Académie  ,  jufqu  à  V année^  1770  , 
inclujivement. 

T  A  Chirurgie  a  fait  de  fi  grands  progrès  depilis  la  Progrès  é- 
dernière  édition  des  Inftitutions  chirurgicales  de  r 
M.  Heifier  (a)  en  1750  ,  qu’ils  fourniroient  feuls  la  moins 
matière  d’un  ouvrage  auffi  conliderable  que  le  lien,  d’un  demi  fié- 
Ces  progrès  fi  rapides ,  dont  i’hiftoire  des  arts  &  des  de. 
fciences  n’olFriroit  peut-être  point  d’autre  exemple', 
dans  une  période  de  tems  aufîi  courte  ;  ces  progrès ,  le 
fruit  d’un  fi  petit  nombre  d’années ,  font  dûs ,  en  partie , 
à  l’évidence  &  à  la  fimplicité  des  objets  fur  lefquels 
la  Chirurgie  s’exerce  ,  &  plus  encore  aux  grands  en-  ' 
couragemens  qu’elle  a  reçus.  La  fondation  de  l’Aca¬ 
démie  ,  dont  les  travaux  lui  font  confacrés  ,  fervira 
d’époque  à  la  gloire  de. ce  bel  art,  &  aux  plus.bril- 
lantes  découvertes  qui  l’ont  illutiré  dans  l’efpace  de  cadémie. 
moins  d’un  demi  fiécle.  L’ouvrage  que  nous  préfèntons 
au  public ,  en  offrira  les  principales  ;  &  c’eft  dans  les 


(a)  M.  Heifier  n’a  furvécu  que  quelque?  années  à  cètte  der¬ 
nière  édition  de  fa  Chirurgie  ;  il  eft  mort  en  1758 ,  à  l’âge  de  75 
ans , -après  avoir  fourni  l’une  des  plus  brillantes  carrières  qu’un 
homme  de  lettres  &  un  favant  puiffent  parcourir.  , 

Il  fait  efpérer  dans  plufieurs  endroits  de  fes  laftituts ,  Ûn  recueil 
d’obfervations  chirurgicales ,  que  la  mort  l’aura  apparemment 
empêché  de  donner.  S’il  en  a  laiffé  les  matériaux ,  il  feroit  très- 
fort  à  défirer  que  M.  Wiimann ,  fon  gendre ,  dont  on  a  une  la¬ 
vante  thèfe  fur  les  maladies  du  genou ,  inférée  dans  laçoiledion 
AtM.'  de  Haller  ^  Voulût  bien  les  mettre  en  ordre  &  les  publier. 
Un  recueil  d’obfervations  de  Chirurgie ,  par  un  'homme  qui  l’a 
-enfeignée  &  pratiquée  avec  tant  de  diftinélion  pendant  plus  de 
40  ans,  ne  pourroit  être  que  précieux, 
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Mémoires  même  de  cette  Académie  que  nous  les  pui- 

ferons  (b). 

Vœux  pour  L’excellent  ufage  qu’elle  fait  des  obfervations  qu’on 

fétabliffe-  lui_  communique  ,  donne  lieu  de  regretter  que  la  Mé-  ’ 
ment  d’une  decine  ne  jouiffe  pas  d’un  femblable  établiffement ,  d’au-  ■. 
Académie  de  plus  néceffaire  pour  les  Médecins ,  que  les  objets 
Médecine;  fojjtbien  plus  voilés  aux  yeux  de  l’obfer-  ' 

vateur  que  ceux  dont  la  Chirurgie  s’occupe  (c).  M.  de 
Fontenelle  nous  apprend ,  dans  l’éloge  de  M.  Chirac ,  que 
ce  premier  Médecin  avoit  formé  le  projet  d’une  Aca¬ 
démie  de  Médecine  ;  fa  mort ,  &  des  obftacles  faciles, 
à  prévoir  ,  &  non  infurmontables  ,  firent  évanouir  ce 
projet.  M.  delà  Peyronie ,  toujours  occupé  du  progrès 
^  de  l’illuftration  de  fon  art ,  faifit  habilement  l’occa- 
fion  ;  il  obtint  l’éreâion  de  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie  (i). 

Quel  homme ,  quel  patriote ,  que  M.  ife /n  Peyronie 
Quel  courtifan  fit  jamais  un  ufage  plus  noble  &  plus 
utile  de  fon  crédit  ?  Et  quel  citoyen  difpofa  jamais  de 
fon  bien  d’une  façon  plus  avantageufe  à  la  patrie  ?  M. 
de  la  Peyronie  étoit  un  Grec  ou  un  Romain  parmi  les 
François  ;  l’antiquité  éleva  des  ftatues  &  même  des 
autels-  à  des  hommes  qui  l’avoient  peut-être  moins 
mérité . 

Aux  vœux  que  nous  venons  de  faire  pour  l’éreâion 
Et  d’une  éco-  d’une  Académie  de  Médecine,  qu’il  nous  foit  permis 
d’en  ajouter  de  plus  vifs  ,  s’il  eft  poflible ,  pour  un  au- 
Montpèllie^.  étàblilTement  plus  important  &  plus  néceffaire  en- 
*  core ,  celui  d’une  école  de  Médecine  pratique ,  du 


(b)  On  trouvera  dans  cette  colleétion  l’analyfe  de  plufieurs 
mémoires  préfentés  à  l’Académie ,  qui  ne  font  point  encore  im¬ 
primés  dans  fes  recueils:  ces  analyfes  font  difperfées  dans  lès 
ouvrages  périodiques.  Nous  avons  cru  entrer  dans  les  vues  de 
la  Compagnie  en  les  réunifiant ,  pour  leur  donner  une  plus  grande 
publicité.  Nous  avons  travaillé  avec  beaucoup  de  foin  celles 
que  nous  y  avons  ajouté. 

(c)  Les  détradeurs  de  la  Médecine  s’autorifent  contr’elle ,  mal 
à  propos ,  de  fes  incertitudes  &  de  fon  obfcurité  ;  fon  utilité  ab- 
folue  une  fois^  reconnue ,  (  &  elle  ne  peut  être  conteflée  que  par 
des  gens  qui  lui  font  tout-à-fait  étrangers  ) ,  on  ne  peut  difeonvé- 
îiir^  que  ceux  qui  s’y  difiinguent  ne  méritent  d’autant  plus  dé  con- 
fidération  &  d’encouragement ,  qu’ils  ont  de  plus  grandes  diffi¬ 
cultés  à  furmoater. 

{d)  Voyci  l’hiftoire  de  cette  Acad,  par  M.  Louis  ,  tom.  IV. 
pag.  37.  38. 


P  .R  È  L  I  M  I  N  A  I  R  E.  cvif 

ffloins  à  Paris  &  à  Montpellier  ,  formée  fur  îe‘ modèle 
4e  celle  dont  l’Allemagne  eft  rédevable  au  zèle  patrio¬ 
tique  de  M.  le  Baron  Van-Swieten  (c)  ,  &  à  l’amour  de 
l’Impératrice  Reine ,  pour  les  peuples  fournis  à  f^  do- 
îîdnation.  N’eft-il  pas  déplorable ,  que  tandis  qu’orï 
exige  un  apprentiffage  pour  les  plus  vils  des  métiers , 
on  foit  autorifé  ,  après  trois  ans  d’études  ,  &  quelles 
études  ,  bon  Dieu  (/)  !  à  exercer  la  Médecine  fans 
avoir  vu  un  feul  malade  fous  la  direâion  d’un  maître 
de  l’art.  Dms  les  villes  où  il  y  a  ce  qu’on  appelle  une 
aggrégatwn  (g),  on  exige,  il  eft  yrai^  de^ceuxquiy 
prétendent ,  qü’üs  aiflent  pratiquer  pendant  trois  ans 
dans  un  bourg  ;  c’eft-à-diré  ,  qu’on  envoie  le  jeune 
éleve ,  fans  expérience  &  livré,  à  lui-même  û.ire  fes 
effais  meurtriers  fur  les  villageois  &  les  habitâns  de  là 
eampagne  ,  comme  frla  vie  du  laboureur  &  de  Parti- 


(e)  Il  vient  de  mourir  comblé  de  biens  &  d’honneurs  par  fa 
fouveraine. 

(/)  Cette  exclamation  porte  moins  fur  ces  études  mèmej, 
quoique, de  l’aveu  de.tout  le  monde,  elles-euffent  grand  befoin  de 
réforme  ,  que  fur  la  langueur  avec  laquelle  elles  fe  font  de  la_part 
des  Etudians,  malgré,  le  ^èle  &  les  lumières  des  Profefleurs ,  qui 
-font  les  premiers  à  en  gémir.  .  .  - 

Pour  mettre  les  chofes  fur  un  bon'  pied ,  &  former  enfin  de 
vrais  Médecins,  il  faudroit,  je  tarois,  i°.  qu’on  fournît  tops  ceux 
qui  fe  préfentent  pour  étudier  en  Médecine  ,  à  un  examen  préli¬ 
minaire,  qui  rouleroit  fur  la  phyÇque  ,  expérimentale*  &  k:  géo¬ 
métrie  élémentaire.  Ce  premier  àÛe,  dont  robjet  feroit  de  déci¬ 
der  de  la  capacité  naturelle  dé  PEtudiant,  feroh  nn  zete  d’âdmij^ 
fiûn  ou  d’exclufioa  ;  tP.  l’Etudiant  une  fois  admis-,  pour  parer  â 
1  inconvénient  des  étudesva^es  &  indéterminées,  les  Prbfeflèurs 
même  en  fixeroient-,  tous  les  trois  mois ,  la  nature  &  l’objet  ;  3°^ 
àubout  de  tous  les  trois  mois-,  ils  demanderoient  compte  à  l’È- 
tudiant  de  l’emploi  de  fontems  &  dé  fes  progrès  ;  4^.  là  'troifiè- 
me  année  feroit  uniquement  confacrée  à  Fétude  dès  maladies  ,  6£ 
la  quatrième  à  la  pratique ,  fous  la  direâion  des  maîtres  de  l’art; 
non  tels  que  le  hazard  les  préfenteroit ,  mais  revêtus  d’une  au¬ 
torité  publique ,  comme  les  de  Haett  &  les  Storck  en  Allemagne  ; 
J  •fnfinéje  vbudroisque  FEtatfeul  fût  chargé  des  èmolùmens 
des  ProfelTeurs,  comme  des  juges,  &  qu’ils m’euflent  auc-unbe- 
loin  des  Etudians. 

Le  petit  nombre  deügnes  qu’on  vient  de  lire  ,  foumirbiént, 
“  ï^Iamatièp  d’un  ouvrage. très-intérèffapt.ri.. 

\gj  01  les  grades  n’étoient  jamais  accordés  qu’au  mérite ,  les 
examens  auxquels  on  eft  affujetti  pour  obtenir  Vaggrigation  ,  fe- 
Univerfités ,  & ,  en  tout  état  des  chbfes , 
abfurdité  barbare  d’envoyer  pratiquer  trois  ans  dans 
^süourgs  ceux  qu’on  ne  jiigé  pas  dignes  encore  de  pr  atiquer 
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fan ,  qui-fourniffent  à  la  -patrie  les  bras  qui  la  n'ourrif- 
fent  &qui  la  défendent  ,  étoit  moins  précieufe  à  l’E¬ 
tat  que  celle  des  Mrs.  des  villes ,  dont  la  moitié  au 
moins  lui  eû  inutile  ; ,  ô  Jean-Jacques  !  que  n  ai-je  ton 
éloquence  pour  tonner  contre  ce  barbare  outrage  fait 
à  l’humanité ,  par  des  hommés  qui  fedifent  humains  & 
fages.  L'école  de  Médeçine-pratiqiie  ,  après  laquelle 
tous  les  Médecins  citoyens  foupirent  ,  outre  les 
autres  avantagés  innombrables  qui  en  réfulteroient, 
feroit  ceffer  cet  énorme  abus  ;  l’humanité  gémif-, 
fante  eft  én  droit  de  Tattendre  ,  cette-  école  fi  ar¬ 
demment  défirée  ,  du  Monarque  bien-aimé",  qui  unit 
à  toutes  les  vertus  des  grands  Rois ,  la  bonté, pater¬ 
nelle  des  Tite  ,  àes  .  Trajan  ét  des  Àntomti  ;  d’un 
Prince. qui  a  comble  là’ Chirurgie  d’honneur,,  &  qui 
vient  de  décorer  de  foiï  augufte  nom  réçole  de  Mér 
decine'de  Mohtpelirer.  Cette  grâce  eft  bien  digne  d’ê¬ 
tre  follicitée  par  M.  le  premier  Médecin.  Après  l’il- 
luftration  qu’il  a  réçue“  de  fa  place  82;  de  fes  ouvra¬ 
ges,  tous  marqués  jau:  fceau.  de  llmmortalité ,  ce  trait 
feul  manque  encore  à  fa  gloire  (1^). 

Les  bornes  que  nous  ayons  été  obligés  de  nous 
pf efcrire ne  nùts  ont  pas  perniis  de  donner  à  tou¬ 
tes  les  découvertes  dont  la  Chirurgie  s’ efl  enrichie ,  un 
aujË  grand  développement  que  nous  l’aurions  défiré  ; 
il  eft  impôlEble  même  que  plufieurs  ne  nous  ayent 
échapé  ;  mais  nous  avons  du  moins  recueilli  les,  plus 
importantés ,  &  nous  croyons  pouvoir  nous  flatter 
que  ce  recueil  de  mémoires  fournira,  conformément 
àfon  titre  ,  d’excellens  matériaux  pour  l’hiftoire  delà 
Chirurgie  du  XVIII  fiécle. 

_  Pour  donner  une  idéè  abrégée  des  richéffes  qu’il 
renferme  ,  nous  allons  en  tracer  rapidement  le  ta¬ 
bleau  >  qui  tiendra  lieu  d’une  table  raifonnée. 


'  {h)  M.  de  Senac  vivoit  encore  lorfque  ceci  a  été  écrit;  les 
circonftances  paroiffent  plus  favorables,  que  jamais  par  l’at¬ 
tention  fingulière  que  le  Roi  donne  aujourd’hui  à  la  conferva- 
eion  de  fes  troupes,  en  établiflaht  une  nouvelle  commiffion 
d’Infpeéleurs  '  Médecins  &  Chirurgiens  pour  les  hôpitaux  mili¬ 
taires.  Le  militaire  n’étant  établi  que  pour  le  civil ,  ce  feroit 
iieurter  toutes  les  idées  de"  l’ordre  focial  ,  que  de  pourvoir 
à  la  confervation  du  foldat  &  de  l’officier  ,  tandis  qu’on  négli- 
geroit  celle  du  citoyen. 
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Ôfl'a  prèfque  entièrement  banni  les  futures  fanglan-  N'»,  i. 

mii  ont  caufé  iufqu’ici  tant  d’inutiles  douleurs  aux  Abus  des  fu- 
Naïades.  Lès  plaies  du  ventre  ,  de  la  gorge,  &  des  turcs  corrige, 
extrémités  ne  les  exigent- plus  ,  fi  ce  n’eft  dans  des  cas 
très-rares.  Les  plaies  tfanfverfales  de  la  langue ,  fe  guè- 
riffent  aulTi  fans  le  fecours  de  la  future  ;  M.  Pibrac  y  a 
fuppléé  par  un  bandage  très-ingénieux.  M.  Louis  nous 
a  délivrés  de  la  future  entortillée  pour  le  bec-de-liévre 
fi),  la  plus  douloureufe  &  peut-être  la  moins  nécef- 
ftire  de  toutes.  Un  bandage  très-fimple  en  tiendra  dé¬ 
formais  la  place.  Il  ne  fera  plus  queftion  à  l’avenir  de 
la  future  des  tendons  (it)  ;  la  fituation  de  la  partie  &  le 
bandage  en  feront  l’office.  Deux  des  plus  grands  Chi¬ 
rurgiens  de  l’Europe  ,  MM.  Petit  (/)  &  Monro  (m)  ,  ont 
inventé  chacun  pour  la  rupture  du  tendon  d’achile , 
un  bandage  mécanique  ,  qui  fait  honneur  à  leur  génie. 

M.  Monro  a  eu  occafion  de  faire  lui-même  un  heureux 
effai  du  fien. 

Un  autre  Chirurgien  ,  non  moins  refpeélable  (tz), 
ayant- trouvé  des  inconvéniens  confidérables ,  &  quel¬ 
quefois-  de  rimpoffibilité  ,  à  faire  tenir  le  pied  des  ma¬ 
lades  invariablément  fléchi ,  a  renoncé  à  toute  ef- 
pèee  dé  bandage  ,  &  n’a  eu  jqu’à  s’en  féliciter  -  (o)  ;  il 
a  été  imité  par  M.  Hoin  (p)  ,  célébré  Chirurgien  de 
Dijon  ,  &  Ce  dernier  par  d’autres  (ç).  ' 

On  a  réduit  le  traitement  des  plaies  avec  perte  dé  ^ 
fubftance  ,  faites  aux  parties  molles  par  un  inârumént  La  doarlne 
tranchant',  aux  panfemens  les  plus  fimples ,  en  faifant  de  M^gatus , 
revivre  rexcellênte  doéïrine  de  Magatus.  Il  y  a  déjà  rareté 
plus  de  trente  ans ,  que  l’un  des  plus  grands  Chirur-  cité^des^an- 
giens  d’Angleterre ,  a  voulu  renouveller  cette  doclrine  femens  ,^re- 
0.  L’Académie  Royale  de  Chirurgie  va  fans  doute  la  nouvellée. 
fixer  pour  jamais  ;  elle  a  propofé  depuis  peu  pour  fujet 


(i)  ci-après  le  75. 

(k)  Poyei  dans  l’ouvrage  l'Article  XXFIII. 

(/),  Voyei  le  Difc.  prélim.  de  M.  Louis  fur  la  dern.  édit,  du 
traitéde&maladiesdes  os  de  M.  Petir. 

W  Fow  le  premier  vol.  des  Effais  phyliq.  &  litterair.  de  la 
ioaeté  d’Edimbourg. 

(n)  M.  Molineîli. 

(oj  Voy£:^  dans  l’ouvrage  l'Article  XXVIII.  §.  I. 

(p)Même  ^mc/e§.lL  ■ 

(î)  Même  Article  §.  III. 

(r)  Sharps ,  Opér.  de  Chirurg.  dans  l'introduHion, 
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du  prix ,  l’abus  des  onguens  &  des  emplâtres  ,  &  ig 

réforme  dont  la  pratique  feroit  fufceptible  à  cet  égard. 

Un  célébré  Chirurgien  de  Montpellier  a  trouvé  des 
reffources  précieufes  dans  l’eau  chaude  fimple  pour 
des  plaies  qui  ont  dégénéré  en  ulcères ,  &  M.  de  U 
Peyronie  dans  les  leffives  (j)  &  dans  l’eau  de  Balaruc 
(i) ,  en  bains ,  douches ,  S:  lotions, 

4.  ç.  MM.  Fabre  &  Louis  ont  montré  qu’il  ne  fe  fait  point 
ïl  ne  fe  fait  de  régénération  des  chairs  dans  les  plaies  avec  dépéri 
point  de  ré-  dition  de  fubftance  ;  l’opinion  contraire  avoit  cepen- 
proprement  ^ant  fl  bien  ufurpé  les  droits  de  la  vérité  ,  que  perfon- 
dite  dans  les  ne  ne  favoit  jamais  révoquée  en  doute  ,  pas  même 
plaies.  M.  Quefnai,  qui  s’étoit  beaucoup  occupé  de  cette  quef- 
tion  (k).!!  nous  par  oit  indubitîible ,  en  effet,  comme 
à  ces  deux  Académiciens  ,  qu’il  ne  fe  feit  point  dans 
les  plaies  de  réproduâion  proprement  dite  des  fubftam 
ces  perdues  ;  mais  il  nous  paroît  vraifemblable  auffi  , 
avec  M.  Roux  (a:)  ,  que  le  fuc  muqueux  peut  quelque¬ 
fois  contribuer  a  remplir  le  vuide  de  certaines  plaies. 
Ce  ne  fera  ,  à  la  vérité ,  qu’un  maffif ,  &l  non  un  tilTu 
organifé.  Les  ligamens  contre  nature  qui  attachent  fi 
fouvent  les  vifcères  les  uns  aux  autres  font  de  ce  genre. 
M.  Meckel  a  donné  un  mémoire  intéreffant  fur  ces 
fortes  de  ligamens  (y). 

Au  relïe ,  quoique  lareproduâion  des  parties  perdues 
n’ait  pas  lieu  dans  l’homme,  elle  n’eft  pas  étrangère 
à  l’économie  animale.  On  fait  qu’il  y  a  plufieurs  ef- 
pèces  d’infedes  &  de  reptiles  dont  les  parties  fe  répro- 
dijifent,  après  qu’on  les  a  coupées  ;  &  les  os  ne  fe 
régénérent-ils  pas  aufîi  en  partie  dans  l’homme  mê¬ 
me  ?  On  a  vu  Ibuvent  des  portions  très-confidérabies 
des  grands  os  cylindriques  des  extrémités  ,  comme 
l’humérus  ou  le  fémur ,  être  reproduites  par  une  fubf- 
-  tance  qui  en  tenoit  lieu  ;  cette  fubftance  eft  telle  ou 
n’efl-elie  pas  exadement  de  la  même  nature  que  l’os  ? 
C’efl  ce  qu’il  feroit  auffi  important  que  curieux  d’éclair¬ 
cir  par  de  nouvelles  expériences. 


guérir  par  la  faignée ,  chap.  IX. 

(r)  Mem.  de  la  Soc,  Roy.  de  Montp.  tom.  k 
(a)  Traité  de  la  fuppuration ,  chap.  XVIII. 

(*)  Voyei  dans  l’ouvrage  l’^ttic/e  V.  &le  Journal  de  Médecine, 
Mai  1770 ,  pag.  405  &  406. 

O)  Acad.  Roy.  de  PruITe ,  ann.  1755, 
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La  queftion  de  la  reproduélion  des  chairs  dans  les 
plaies  au  Corps  humain  avec  perte  de  fubftance ,  n’eft 
pas  de  pure  curiofité.  M.  Louis  a  fait  voir  quelle 
eft  fon  influence  dans  la  pratique  ;  elle  eft  fouraife 
d’ailleürs  aux  obfervations ,  &  peut  être  démontrée 
intuitivement. 

On  âuroit  donc  grand  tort  de  confondre  de  telles 
queftio.ns  d’une  utilité  pratique  ,  &  où  l’efprit  peut 
être  conduit  par  les  fens  ,  avec  ces  queftions  phyfico- 
métaphyfiques  ,  fi  je  peux  m’exprimer  ainfi ,  fur  lef- 
quelles  robfervation  &  le  calcul  n’ont  que  très-peu 
ou  point  de  prife.  Telle  eft  la  trop  fameufe  queftion  de 
la  préexiftence  des  germes  dans  les  animaux ,  quia  quel¬ 
que  rapport  éloigné  avec  la  première  ,  mais  qui  ,  je 
crois,  eft  infoluble,  comme  je  penfe  l’avoir  prouvé 
dans  une  autre  occaft on ,  en  difcutantles  idées  philo- 
fophiques  de  M.  Bonnet  de.Genevefur  cette  matière , 
auffi  obfcure  par  fa  nature ,  que  peu  importante,  dans 
fon  objet  (:[). 

M.  Tenon  a  démontré  à  l’Académie  Royale  des  Scien-  6,  7. 
ces,  que  les  os  dépouillés  de  leur  périofte  &  mis  à 
nud,  s’exfolient  toujours,  comme  l’avoient  dit  les 
anciens,  lors  même  qu’ils  ne  paroiffent  pas  fouffr if  jours, &  les 
fenfiblement  la  moindre  exfoliation  ;  &  que  les  reme-,  remedes  qui 
des  qui  conviennent  aux  os  ainfi  dépouillés,  fontdia-  leurconvien- 
métralement  oppofés  à  ceux  que  lapratiqueavoit  génè-  & 

râlement  confacrés  à  ces  fortes  de  cas.  Ges  remedes  îes  humec- 
font  les  humeétans  &  les  émolliens ,  &  point  du  tout  tans, 
les  defféchans  &  les  fpiritueux. 

WIl.Bauvan  &  Clément ,  anciens  éléves  de  l’Hôtel- 
Dieu  d’Avignon  ,  dont  l’émulation,,  le  zèle  &lesta- 
lens  méritent  des  éloges ,  ont  bien  voulu ,  à  ma  prière  j 
repéter  les  expériences  de  M.  Tenon  fur  un  jeune  chien; 
le  réfultat  leur  a  été  favorable ,  &  l’eût  fans  doute  paru 
encore  davantage ,  fi  l’animal ,  à  force  de  s’agiter  ; 
naypit  fouveiit  fait  tomber  fon  appareil.  Des 
plaies  de  tête  ,  avec  dénudation  des  os  du  crâne ,  ont 
ete  traitées  fuivant  les  mêmes  principes  &  avec  un. 
luccès  marqué  ,  dans  le  même  hôpital.  8. 

La  Chirurgie  moderne  a  déployé  des  reffources  qui  Membres 
lemblent  tenir  du  prodige  ,  pour,  conferver  ûes  mem-  prefqu’entiè- 


de  Pruffe  ,  tom.  I.  in- 4^.  Dite,  prélim.  Jr~ 


remetit  répa¬ 
res  du  corps, 
qu’on  a  con- 
fervés. 

9-14. 

Grandes  ref- 
fources  de  la 
Chirurgie 
moderne  , 
contre  les  hé¬ 
morragies.  , 
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bres  prefqu’entièrement  féparés  du  corps ,  &  que 
cienne  Chirurgie  auroit  à  coup  fûr  condamnés  à  l’am- 
putation.  M.  delà  Peyronie  a  fourni  en  ce  genre  aine  ob- 
fervation  des  plus  mémorables. 

MM.  Petit ,  Morand  &  Pouteau  ,  nous  ont  fait  con- 
noître  les  moyens  que  la  nature  met  en  œuvre  pour  fuf. 
pendre  les  hémorragies  ,  &  les  fecours  que  l’art  eft 
en  état  de  lui  prêter  ,  pour  en  favorifer  Telfet. 

Ceux  que  la  nature  fournit  font,  le  caillot,  la  crif- 
pation  des  tuniques  artérielles  ,  &  le  gonflement  du 
tiffu  cellulaire  qui  environne  l’orifice  des  vaiffeaux 
ouverts.  - 

Les  moyens  que  l’art  adminiftre  font ,  la  compref- 
fi on  méthodique ,  que  les  Modernes  feuls  ont  bien 
connue  ;  la  ligature ,  dont  l’ufage  a  été  très-perfeefion- 
né  ;  &  enfin  l’agaric  de  chêne  ,  qui  la  fupplée  &  qui 
en  difpenfe  en  bien  des  cas. 

.  M.  Lajfus  foutient,  contre  MM.  Boerhaave  &  Van^ 
SwiefeK ,  que  les  ligatures  appliquées  aux  extrémités, 
ne  peuvent  être  d’aucun  avantage  contre  les  hémor¬ 
ragies  qui  ne  feroient  pas  à  portées  des  fecours  de  la 
Chirurgie ,  mais  qu’on  pourroit  en  obtenir  des  effets 
falutaires  dans  le  cas  d’une  évacuation  habituelle  fuf- 
pendue. 

Nous  lifons  ,  en  effet ,  dans  le  fécond  volume  des 
Effais  phyfiques  &  littéraires  de  la  nouvelle  Société 
d’Edimbourg  ,  qu’on  eft  parvenu  àrappeller  les  menf- 
trues  fupprimées ,  en  faifant  une  compreffion  métho¬ 
dique  &  modérée  fur  le  trajet  de  l’artère  crurale  ;  ce 
qui  détermine  une  plus  grande  quantité  de  fang  vers 
la  matrice ,  lequela  forcé  les  obftacles  qui  s’oppofoient 
à  d’éruption  des  réglés,.  M.  Eiz;2-5wKtm  a  fait  ufâge  de 
cette  obfervation  dans  fes  commentaires  fur  Boerhaave. 

La  pratique  préfenfe  quelquefois  des  cas  fingulierS , 
où  le  Chirurgien  ne  trouve  de  reffources  que  dans  ùh 
génie  inventif.’ Après  l’extraâion  d’üne  dent,fuivie 
d’une  hémorragie,: qui  menaçoit  les  jours  dufujet,  M. 
Belloq  ne  parvint  à  fe  rendre  maître  du  fang  qu’en 
mafticant  l’alvéole,  avec  de  la  cire;  il  fe  fer  vit  aufhd’üa 
bouchon  de  cire,  pour  arrêter  une  hémorragie  très- 
effrayante  ,  furvenue  après  l’opération  de  la  paracen- 
thèfe.  , 

Le  même  M.  Belloq  avoit  imaginé  d’introduire  dans 
le  reéfum  une  veflie  de  bœiif  ou  de  cochon,  Ôz;  delà 
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ibuffler  enfuite  pour  réprimer  une  hémorragie  qui  fe- 
^oit  l’effet  de  l’opération  d’une  fiûuie  à  l’anus,  &  qui  . 
n’auroit  pu  erré -.domptée  par  aucun,  des  moyens  géné¬ 
ralement  connus'.  Cette  pratique ,  auffi  fimple  qu’ingé- 
iiieule ,  a  parfaitement  réulîi  à  M.  Levret ,  qui  partage 
rborméufde  Finvention  avec  M. 

M.  jPedt  à  donné  des  notions  très-précifes  fur  les  15,  30. 
plàiés  Sr'ieà  contufions  Je  la  tête  qui  n’affeâent  que  plaies 
lestégumens,  &  prefcrit  avec  beaucoup  de  foin  &  qui 

dedifcerneraent,  en  quels  cas  il  faut  s’en  tenir  à-  la  quJJeTtégu- 
■fimple  compreffion  pour  diffiper  les  boffes,  &  quels  mens,  &mê. 
font  ceux  où  il  efi  indifpenfable  d’en  venir  à  l’incifion  me  les  llm* 
pour  vuidéf  lé  fang  extravafé.  Il  met  les  Chirurgiens  contu- 

en  garde  contre  la  méprife  où  ils  pqurroient  tomber  \fok~ 

en  prenant  de  fimples  boffes ,  moUes  &  enfoncées  dans  des  fuites  fâ- 
leur  çéntrei  pour  des  enfoncemens  du  crâne  ,  comme  cheufcs, 
ces  Chirurgiens  dont  parle^Ru^/cA  (a) ,  lefquels  étoient 
fur  léfpûihtjd’incifer  crucialément,  le  cuir  chevelu  pour 
méffrêles  os'âdééoùvert  Vs’il  ne  les  en  avoit-empê? 
chés.  ip£âe  beaucoup  auffi  fur  les  plaies  de  . 

tête  à  lambeaux,;  fur  la  diftihâion.  à  faire  entre ia 
conmfïoh.  J  proprement  dite  ,  &  léfimpie  déchirement^  -  . 
la  prèmîérè. ,  loffqù’éjle  eff  forte  ,  s^oppofe  loujpurs  à 
la  féuriidh  ïmraêdiatè ,  au  lieu  que  le  fécond  n’y' ap-  * 
porte  point  d’ohffâcle.  Cette  différence  n’a  pas  échappé 
à  M.  jfiiiiraç'  àaàs  fôn  mémoire  fur  .  le  traitement  def 
plaies  avec  ,  perte  dé  fubftance,  .  .  :  -  : 

M.  Poùüàü  a  démontré ,  par  des  faits  de  pratique 
très  fipgulie.rs,j  que  les  eQups  àla.-tête  ,  fans  folutidn 
de/çôjidiufùÇ3^pafenteiau|;.tégùmens ,  peuvent  don?^^'^^^^ 
uerùaiffahcé;7:^ris.un  if ès^^ïong-tems ^  à  deS:.accidens  '  ■,  ^ 
formid^lés', “auxquels  où ine  peut  remédier  .qù’énda-  T,*:  F 
pifaiit  l!eMr,oit  'dooiroufeux.  'M.,' Icèlébre  Chi- 
rurgién  de  l’Académie  dé  Dijon  ,  a"  vît  auffi  un  cas^rd  ■  -  : 

i  piarqu^lede.,  cette,  efpèce-,-  &çM.  Andouülé  un  autre  cas 
phrdtf  .fpufra^f^t^a^^  non  mdîns  fingulier.  ^  ^  cn-is,-:: 

■  -  Ni^uÿ  avons. ,0^^^^^  k  M.  Qûejnai  d’avoir  .étaHi  ^  _i6-iS. 

.-^^®  yi'?iBpr.incipés^^^^^  dans  cas  douteux  ,  doivent  q 
jdeterpii'nér.à  tf  epgg  ^  ou  ànpùs  âhffenir  de  cette  pper  -EE 

ratiôù,  Il.proùveAu’ir  faut  toufours  trépaner  'dans  lés  au^trl- 
fraérùrës  &  lés  enfoncemens dü  cfarte,  à  moihs.’qué  lés  pàrr  ciâns '  les 
îraâures  ne  tiennent  évidemment  lieu  , du  trépan  en  cas  douteux, 
,  ^  "  '''  '■■.l.d  — 'di  ^  quels  font 

(«)Obf,Atiat,  Chirurg,  cennobf,  éov  -  ^  f 
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les  remcdes  fourniffant  une  iffue  fuffifante  aux  fucs  épanchés  ;  ^ 
les  mieux  ap-  de  plus,  que  dans  les  plaies  de  tête  ,  fans  lézion  appa. 
propries  au  crâne ,  ce  font  les  accidens  confécutifs ,  ou  la 

cerveau.  perfévérânce  opiniâtre  des  fymptômes  primitifs  ,  qui 
ont  rélifté  à  tous  les  moyens  connus  ,  qui  doivent 

nous  décider.à  opérer.  Cette  importante  diftinélion  des 

fymptômes  ,  en  primitifs.  &  confécutifs ,  eft .  de  feu 
M.  Petit.-  ■ 

Des  expériences  phyfrques  faites  à  deftein ,  &  con¬ 
firmées  enfuito  par  la  pratique ,  ont  fart  connoître  à  M. 

de  la  Peyronie  t  que  les  huiles  elTentielles  balfamiques, 
comme  celle  de  thérébentine  ,  font  les  remedes  les  plus 
appropriés  aux  plaies  du  cerveau. 

'  ;  -  La  Chirurgie  devenant  toujours.plus  hardie  ,  à  me- 
-  '  fure  i^’elle  s’éclaire  davantage ,  ne  craint  plus  aujour- 

■  ^  '  d’hui  d’ouvrir  lé  '^cervéaupour  donner  ilfue  à  des  fucs 

èp^êhés  dans  foh  iriténeuf  ^;  &  dé  faire  fur  ce  pré- 
ciëüx'otrgane  bien  d^üîTe^bpérations;,;;dont  ^ancienne 
Chirurgie  n’avoit  pas  même^  l’idée.  .  " 

jg,  ,'çélebre  ^Académicien  de  Foiogne ,  nous 

Abfcès  au  àpj^ëhd.,:'que  lés^âbfcès't^i  fui^rennént'dans  bas- 
foie,  à  i’oc-  Véiîtréf  à  i’occâfîomdes'  plares  fte  tdte";  A’arrivenf^ 
*^r°sdetlte  'Cctojour's'au  foie.,  &  qü’fl/s^en^^^^^  yîfcèrê, 

'  eh' cbnféquence'dés  jiMeS  des  antres  paffiesf 

MM.  BertrancTt  &.  JiTààtâüe: ,  Ont  pfq'^it'chaeun  dès 
faits  defquels  il  ’paroît  réfulter  que  les  fâignéesdupiéd 
font  capables  de  déterminer  l’abfcès  au  foie  â  la,  fuite 
uès  plaies  de  tête./  -  ,  f  i 

gcmême'dan-  ^  Pf^hque  de  fonder  ies  plaies  deS 

gereux  de  éapi^îtesv  pburh^îluref''de'la  pé  incef- 

fonder  les  fâihrj'-îhûtilê  &  même  fupéfflùe.  Ml'*  avqit 

plaies  des  ca-  fëit  la  mêihe  obfervation  dans' ïes‘ .commentaire 
pacires.  jyicrâs.  ,  ■  /  •  ;  -  ' 

il.  LaChifurgief)üfqu’ânos*fours,necoiino^ 
Chirurgb  d? Jtsffoürce  poüf  fêffihidfe  maître  drf  fan^'foürhi  par 

ji’av.oirpoint  artère  intercoftale  ;  eÜe  fait  aujonrif hui' y-  pprter 
dé  ;reffour,ç£  ühé  ligature ,  &;,  çe  qm  vaUt  mieuît 'ënCOÏê  ,  lâ  çonî- 
çonpre  Jesh^-  primer  artiftement fans  percer  là  piéyre  aVêc  dêâ 
qui  popfpft  .  bien  n’être  pas  fans  incoii- 

coftale.  .  veniènî. 

' .  '  Les  obfervations- communiquées  à  l’Académie,  & 

dés  ëxpéfiêncës' faites  à' déffein  fur  dés  animaux  vi- 
profcme,°°°  vans,  par  MM.  Pipelet èc  Louis,  paroiffent  avoir  banni 
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tourjainaisde  la  pratique  la  ligature  de  l’épiploon, 

P  On  a  conftamment  trouvé  aux  animaux ,  à  qui  on 
avoit'lié  cette  membrane  ,  en  les  ouvrant ,  après  l’en- 
tière  Vèrifon  de  la  plaie  ,  un  tubercule  skirreuxau- 
deffoul  de  la  ligature  ,  dont  le  centre  renfermoitun 
•abfcès  très-bien  caradérifé. 

Si  la  ligature  de  l’épiploon  n’ell:  plus  comptée  dé-  .  ‘  . 
formais  parmi  les  moyens  que  la  Chirurgie  méthodique 
emploie ,  MM.  doivent  partagér  avec 

l’Académie  la  gloire  de  cette  réforme.  Le  premier  en 
avoit  prononcé  la  profcrijjtion  depuis  plus  de  30  ans 
(i)-,  &  le  fécond  a  donné  à  ce  fujetune  obfervation& 
un  mémoire  très-intérelTant  (c). 

-MM.  de  la  Martiniefe  Morand  ont  vangé,  cotitre  25» 
l’honneur  de  la  Chirurgie  Françoife  ,  & 
célui'mêmé  de  l’Académie ,  qui  leur  a  paru  être  atta-  fait^des^am- 
qiié  dans  la  dilTertation  du  Chirurgien  Prulîlen  fur  les  putations. 
amputations.  ^  ,  ■ 

MM..  Faure,  le  Conte  &  Boucher  ,  fe  font  occupés  24. 
très-utilement  à  déterminer ,  quels  font  les  cas  ,  dans  Queieft  î© 
les  plaies  d%mes  à  feu  avec  fracas  d’os,  où  l’àmputa-  fa^*able*à 
tién  ëft  jugée  indifpenfable ,  où  il  faut  y-procéder  fur  Pamputa- 
le  champ  ,  &  ceux  où  il  convient  de  di|férer  cette  tioa. 
opération,  ■  _  '•  ' 

'  M; /e  PizcAer  prouve 'que  la  perte  des  fujets  qu’on  2?. 

-a -trouves  morts  fur  lé  -champ  de  bataille  fans  qu’ils 
euffent  fur  la  péau  ‘des  marques  apparentes^'de  l’acci-  périr 
•  dent  qùi  les  avoit  fait  périr  -,  ne  doit  point-  être  impu-  ne  par  le  feul 
-tée  v  comme  on  l’a  chi  généralement  juf(^’ici ,  à  la  per-  ébranlemecs 
cüffîqn  de  l’air  ambiant  par  le  boulet  de  canon ,  en  d® 
fùpjwfant  que  l’air  agit  àlors  à  la  manière-'des  -éérps 
-cdritondans  ,  ^i  ébranlent  &  fecouerirviolèminent  la 
machine  ;  il  fait  voir  que;  éelâ  répugne  aux  plus  faines 
notions  ^-dê  la  phyfiqùe  '-,- &  qüe  cette  erreur  tiré  à  de 
^ândés‘  cônféquences  pour-  la  pratique ,  en  ce  qu’elle 
difpofe  nâturellement  à;s’ën  tenir  aux  moyens  géné- 
'râüx  qtîe-fuggere  l’idée  de  la  commotion  générale  & 

«loigne  celle  des  fecours  qui  feroient  néceffairès  pour 
evaéüer  lêiang  qui -fë- trouve  très-fréquemment  épan- 
che  dans  les  grandes,  capacités ,  ou  dans  la  fubfiancë  des 
■parties.  ■  ‘ 


deChir.  £72-12;  Paris -1741,  chap.  IV.  pag.  io8.  lod. 
(f)  Mélangés  de  Chirurgie,  pag.2i5-2i£  '  ’  ‘  '  ^ 
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Conduite  à 
tenir  dans  les 
plaies  des 
tendons  & 
des  aponé- 
vrofes,  &,  en 
particulier  , 
dans  celles 
du  tendon 
i’achile. 
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Suivant  M.  Bordenave,  ce  n’eft  point  àTextrémefeai 

fibilité,  qu’on  a  gratuitement  attribuée  ,  à  fon ayls 

aux  tendons  &  aux  aponéyrpfes ,  qu’on  doit  rapporter 
.les  fymptômes  terribles  qu’entraînent  les  piqûres  de 
ces,  parties  ,  mais  à  l’étranglement  des  vaiffeaux  ,  pro. 
duit  par  l’inflammation  des  membranes  que  ces  yait 
.jfeaux  ,  traverfent  ;  &  conféquemment.  à  ce  principe  , 
il  ne  voit  pas  de  plus -fûr  moyen  pour  faire  ceffer;tous 
cés  accidens,  que  de  débrider  les  parties  .étranglées., 
avec  nnftrument  tranchant.yll;  s’étaye  pour  cela.  jdeïa 
d0&ine:Jümipeufe  expo^fée;-p,?r';  M.  Quefnd y 
traité  de  la  .gangrené:;,' -au,  chapitre  de  l’étranglement.fy- 
M.  Fabre ,  d’accord  en'  ce  point  avec  M.  Bprdehaye^ 
M.  le  Baron  féfufela  fenfibilité  au  tiffu/.cel- 

lulaire  ,  aux  tendons  &  aux  apoaéyrofes  ^ans  l’état, na¬ 
turel  ;  inais  il  dit  s’être  epnyaincu  par  la  pratique;,  que 
ces’mènies  parties  deyenpiient  extrêmement^feiÿfibles 
loriqu’elles  étoient  enflammées  ou  en  .fuppuratipî}, 

.  C’eft  une  vérité  qu’il  ne  yeut  pas  qu’on  perde  de  vue, 

,  l’opinion  i’une  infenfibilité.  abfolue  &  touj  purs  perma¬ 
nente  de  la  part  des 'tendons  &  des/. aponévroses,  pou¬ 
vant  fuggèr^er' aux  Chirurgiens  des  procédés  qui  ferpient 
mtffibiamâÈlesqpiecruefe.  ;;  ,  :  '  ;  îj  li 

MM.  Louis  y  Dupoui ,  &  Fabre  y  en  France  V 
Pfircivd  Pou-  en  -  Angleterre-,  .pnt  prefqu’entièranént 
renoncé,  à  i’ufage  des;^machines’par  iefquelles  paali 
iong-temSî  &  li  cruellement  torturé  les  m,alades..;::r|-;; 

Le  dernier  de  cès^  Auteurs  vient  de  préfenter-lpus 
_  une  forme  toute  nouyelîe  ïâ; cure/des  fraduÊeSc# 
des  luxations  dans  un.  petit  ouvtage;,  vraiement  pré* 

;  deux. , jque;M.  ,j4e;FAicadém.ie  Royale  de.  Chi¬ 

rurgie,;  a:  prisila  peine  de  traduire  ;  en  qupiil  a  ren# 
unyéritable Service  au  public, (ij-.  :  î:  t  cairLciii 

.  M. .  Zoawj,  .dans  le  beap  jdiîcpurs  dont  .U  afpnrichbfe 
dernière,  éditipn.  du  traité,  jdeV  muiadïes  '^.g-psbde^- 
Petit ,  en;.r75'8;^ , .  donne  les  -  principes; .  dpnt-S’abplklip 

-  de_  .i’ufagé  des, -machines  eft  nne-cpnSéquenfte--t-ç^tena- 

■  turnlle. :  . .  .  :  ,i/ 

-  Dupoui^  Sont  é^ns  .  les  memes,  .priiiçi- 
jçes.  Le  dernief  a  réduit , à  un  .dégré ,  de  fimpUoiréè.qÿi 
étonne  ,  le  manuel  requis  pPur  la  réduâipmii^::^^ 


(J)  Nouvelle  méthode  de  traiter  ;^ies.feaâ:nres  &  les  luxations» 
-12.  Paris  ,“i77i,  . '  . '  '  • 
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cuiffe  luxée  ,  réduaion  jugée  jufqu’à  préfeht  fi  dif- 

n’emploie  point  de  lacqs  ;  il  ne  fait  pas  non  plus 
de  contre-extenfion  ;  il  fe  contente  ordinairement  de 
la  feule  réfiftance  du  corps.  Il  place  le  malade  hori- 
fontalement  fur  fon  dos  ;  il  étend  également  la  partie 
malade  ,  &  la  pofe  contre  la  faine.  Il  fait  preffer  forte¬ 
ment  fur  le  genou ,  par  la  main  d’un  aide  ^  afin  de  te¬ 
nir  cette  partie  dans  l’extenfion  la  plus  exaéie ,  dans 
laquelle  les  mufcles  fe  trouvent  pofés  aufli  parallèle¬ 
ment  qu’il  efl:  polfible  ;  il  embraffe  d’une  main  le  cou 
du  pied  ,  &  de  l’autre  main  le  talon  :  fans  lever  la 
partie  en  aucune  façon  ,  il  la  tire  très-médiocrement  ; 

&  dans  l’infiant  les  mufcles  obéiffent ,  s’étendent ,  & 
remettent  feuls  la  tête  dans  fa  cavité. 

M.  Louis  entreprend  de  démontrer  ,  contre  MM.  51; 
I5Kveréey&  Æei/Zer,  que  les  fradures  en  long  des  grands  grands 
os  cylindriques  des  extrémités  font  chimériques  ;  il 
analyfe  les  faits  &  les  raifons  qu’on  a  produits  pour  fraaurent 
établir  l’exiftence  de  ces  fraâures ,  &  ne  les  trouve  point  en 
rien  moins  que  concluans.  long» 

M.  U  Cat  ,  ayant  eu  à  traiter  une  fraéhire  de  la  ^2^ 
mâchoire  inférieure ,  dont  les  Auteurs  n’ont  point  Fraamelïn- 
parlé,  ne  fit  ufage  d’aucun  bandage  ,  qui ,  par  la dif-  gulièrede  la 
pofition  des  chofes  ,  auroient  tous  tendu  à  éloigner 
les  pièces;  après  les  avoir  mifes  de  niveau,  il  les  af- 
fujéttit  dans  cet  état ,  en  liant  avec  des  fils  d’argent , 
fouples  &L  forts  ,  de  chaque  côté  ,  les  dents  de  la  pièce 
féparée  avec  les  dents  voifines  des  branches  de  la 
mâchoire. 

M.  le  Dran  avoit  déjà  fait  ufag*  du  même  artifice.  33» 

M.  Brafdor  ,  convaincu  que  dans  les  fraâures  de  la  Efpèce  de 
clavicule  ,  fur-tout  fi  elles  font  obliques  ,  il  faut  con-  conteur  daL 
tinuer  les  extenfions  &  contre  -  extenfio ns  ,  pour  le  contaa  les 
que  les  pièces  fraélurées  ,  déplacées  par  l’aéfion  des  pièces  -de  la 
mufcles ,  ne  chevauchent  pas  l’une  fur  l’autre  ,  ce  qui 
produit  toujours  un  cal  plus  ou  moins  difforme ,  il  a  ^ 
propofé  une  efpèce  de  corfet  qui  fe  lace  par  derrière , 

&  qui ,  au  moyen  des  manches  qui  embraflènt  le  moi- 
gnomde  l’épaule  ,  tire  en  arrière  l’extrémité  humérale 
de  la  clavicule  au  dégré  convenable ,  &  contrebalance 
haêlion  des  mufcles ,  qui  feroient  perdre  le  niveau  aux 
bouts  de  l’os. 
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54.  .  La.  difficulté  ,  ou  plutôt  Fimp'ôffibilit^  de  fixer  pat- 

Machine  les  bandages  ordinaires  les  pièces  offeufes  dans  le  coni 
propre  à  ^  toutes  lès  fois  quc;  le  fémur  efi;  fraàuré  dans 
SSeTfrac-  ^on  col ,  OU  obliquement  dans.fon  corps,  a  fait  ima- 
turcs  du  col  giner  à  M.  Bdloq  une  machine  qu’il  croit  très-propre 
du  fémur.  à  fatisfaire  à  cet  objet,  &  dont  il  s’eft,  effeâivement 

fervi  avec,  tout  l’avantage  poffible  dans  uncas.partU 
culier,  dont^il  a  donné  i’hiftoire. 

Mais  comme  cette  machine  eft  d’une  conftruâion 
trop  compliquée  &  trop  . couteufe ,  pourfe  flatter  qu’elle 
puiffe. -jamais  devenir  d’un  ufage  bien  commun  ,  &  , 
qu’en  outre  ,  l’emploi  de  la  même  machine  ne.difpenfe 
pas  d’une  extenfion  &  contre-extenfion  continuées,, 
pat  des  lacqs  appliqués  &  fixés  au  pli  de  Taine  &  au-r 
deffus  du  genou  lacqs  qui ,  quoique  confeillés  par  M. 
Héifier  Sc  par  beaucoup  d’autres  Auteurs., ne laiffent, pas 
d’être  fiifceptibles  de  beaucoup  d’inconvéniens  ,  M, 
Foubert  z  cru  devoir  renoncer  à  toute  efpèeé  de  ban¬ 
dage.  &  d’appareil  propre  a  conténir  les  pièceS:Offeu- 
fes.;  il  fe  contente  de  les  remettre  en  place:  toutes  les 
douze  heures  ,  à  mefure  qu’elles  fe  dérangent  ,  atten¬ 
tion  qu’on  efi:  ordinairement  obligé  d’avoir  pendant  les 
aoou  25  premiers  jours  ,  &  dont  on  peut  fe  difpen- 
fer  enfuite.  Cette  méthode  paroît  préférable  à  toutes 
celles  qu’on  avoit-  imaginées  jufqu’ici  ;  mais  quoi  qu’on 
faffe  ,  il  faut  être  prévenu  qu’il  n’eü  guère  poffible  que 
le:malade  ne  boite  toujours  un  peu  ,  foit  que  les  piè¬ 
ces  offeufes.  fe  confoîident ,  ce  qui  n’arrive  pas  tour 
jours,: foit  qu’il  fe  faffe  entr’elles.  une  nouvelle  forte 
d’articulation ,  dont  on  a  plus  d’un  exemple  (e).  / 

5 J.  •  M. -Afore^za  a  montré  à  l’Académie  ,  en  mettant  les 
Reffources  pièces  offeufes  fous  fes,  yeux ,  quelles  font ,  dans  les 
de  la  nature  luxations  de  la  cuiffe  non  réduites ,  les  reffources  que 
tiont^de^lâ  nature  fait  fe  ménager,  &  l’artifice  admirable  dont 
fcûilTenonré-  élie  fe  fert  pour  rendre  à  la  partie  ,  jufqu’à  un  certain 
duites.  point ,  la  liberté  de  fes  mouvemens ,  &  mettre  les  mar 
lades  qui  feroient  obligés  de  paffer  triftement  le  refte 
de  leur  vie  dans  un  lit  ,  en  état  de  rentrer,  pour  ainfi 
dire ,  dans  la  fociété  ,  Sz:  d’en  goûter  les  douceurs. 

56.  M.  de  la  Paye,  touché"  d’une  jufte.  compaffion  pour 

Machine 


(e)  Acad.  Roy.  de  Cliirurg.  tom.  IV.  pag.  644-648. 
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les  malheureux  foldats ,  qui ,  après  avoir  eu  des  os  fra-  propre  à  fa-i 
raiTés  dans  une  bataille  ,  ne  peuvent  être  tranfportés 
dans 'le$  hôpitaux  fans  foufFrir  d’horribles  douleurs  de  bfeffés!'^ 
la  part  des  pièces  offeufes  qui  fe  dérangent ,  &  qui  frot¬ 
tent  violemment  contre  les  chairs  vives ,  a  imaginé  en 
leur  faveur  une  machine  qui  leur  rendra  ce  tranfport 
beaucoup  plus  doux  &  plus  fupportable. 

Feu  M.  Baffuel  a  inventé ,  pour  les  fradlures  de  la  ro-  57- 
tule ,  un  bandage  mécanique  quifavorife  auffi  le  tranf-  des  fSîS 
portées  bleffés,  &  abrège  de  plus  très-confidérable-  de  la  rotule 
ment  la  cure.  ,  perfedionné. 

M.  k  Dran  a  fait  part  à  l’Académie  d’une  fraélure  en 
travers:  de  la  rotule ,  qui  fut  méconnue  pendant  cinq  i  .-.. 
moiSi  au  bout  defquels  il  fut  appellé.  Il  trouva  les 
pièces  de  la  rotule diftanfes  d’un  pouce  l’une  de  l’autre, 
ce  qui  empêcha  pas  que  k  malade  ne  fe  fervît  dans  la 
fuite  de  fa.iâmbe  tout  comme  avant  la  fraéhire ,  à  l’aide 
d’un  moyen  affez  fimple  que  fçut  imaginer  M.  le  Dran. 
L’c^ervation  eft  très-inflruôive. 

ta  méthode  reçue  parmi  les  Auteurs ,  dans  le  trai¬ 
tement  des  fraâures  tranfverfales  de  la  rotule  j  eft  de 
rapprocher  les  parties-  ffaâu'rées  jufqu’au  eOntaâ;,  s’il  ‘ 
eft  poffible,  &  de  tenir' la  jambe  immobile  &  étendue 
pendant  huit  ou  dix  jours  j  ce  qui  rend  rarticulation 
roide  &  inflexible.  M.  Warner ^  à  l’exemple  de  quelques 
-Chirurgiens  des  plùs  célébrés ,  a  fuivi  une  conduite  dif¬ 
férente  ;  il  rapproche  ,  mais  non  pas  jüfqu’à  fe  tou¬ 
cher,  les  deux  portions  de  la  rotule  ;  il  les  maintient 
.dans  cet  état  par  une  fituation  &  un  bandage  convena¬ 
bles;  il  àfoin  de  fléchir  èi  d’étendre  de  tems  en  tems 
le'genou ,  ce  qui  en  conferve  la  mobilité  ,  &  le  ma¬ 
lade  teprëndi’ufage  de  la  partie  ,  quoique  les  pièces 
laiffent  encore  entr’ellés  quelqu’intervalle  après  la 
guèrifon(/), 

M.  Rotteft  dans  les  mêmes  principes  que  M.  Warner  (g). 


f/)  M.  loàii  préféré  à  tous  les  bandages  mécaniques  ,  un  fim- 
pîe  bandage  à  bande  roulée  qui  lui  a  conftamment  réuffi.  Voyf^ 
dans  fon  Diâ.  de  Chirurg.  au  mot  Rotule  ,  ce  qu’il  dit  de  la  frac¬ 
ture  de  cet  os.  L’Article  eft  fort  intéreffant. 

(g)  Nouv.  méth.  de  traiter  les  fraél.  &  les  luxât,  pag.  S2-83. 
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Ces  principes  font  encore  parfaitement  applicables 

à  la  fraéhire  de  l’olecrâne  (Ji). 

sS-  M.  Louis  a  démontré  avec  la  plus  grande  évidence  ; 
d«*ord^bTf-  baffin  peuvent  fouffrir  une  véritable  fé¬ 

lin  dans  les  paration  dans  les  accouchemens  laborieux.  Le  cartilage 
accouche-  intermédiaire  qui  les  unit  augmente  de  volume  pen- 
mens  labo-  dant  la  grolTelTe ,  à  raifon  de  la  plus  grande  quantité 
^s^  acdde^*^  des  liqueurs  qui  fe  portent  à  la  matrice  &  fur  les  par- 
«xtérieurs!"^*  ties  circonvoifmes ,  ce  qui  les  difpofe  à  céder ,  &  per¬ 
met  l’écartement  des  os ,  lorfqu’iis  oppofent  une  trop 
grande  réfiftance  à  la  fortie  de  l’enfant. 

De  cette  vérité  de  fait ,  que  plufieurs  Auteurs  ont , 
mal  à  propos ,  révoquée  en  doute,  réfulte  une  confè- 
quence  fort  importante  pour  la  pratique  ;  c’eft  que  par 
des  embrocations  &  des  fumigations  faites  long-tems 
avant  raccouchement ,  on  peut  le  rendre  quelquefois 
favorable  ,  lorfque  l’étroitelTe  naturelle  du  baffin  ou 
la  rigidité  des  ligamens  St  des  cartilages  ,  dans  les  per- 
fonnes  âgées  qui  accouchent  pour  la  première  fois , 
donnent  lieu  d’appréhender  qu’il  ne  foit  laborieux» 
Boerhaave  a  prefcrit  des  mêmes  moyens  pour  remédier 
à  la  jonâion  trop  férrée  des  os  pubis  (i)  ;  mais ,  comme 
le  remarque  M.  Van-Swieun  (k) ,  il  n’y  a  pas  grand  fond 
à  faire  fur  eux ,  fi  l’on  n’y  a  recours  que  quand  la  fem¬ 
me  eft  en  travail.  . 

Si ,  faute  d’avoir  pris  les  précautions  que  l’art  indi¬ 
que  ,  ou  malgré  ces  précautions  ,  l’état  où  la  femme 
fe  trouve  après  l’accouchement ,  indique  la  féparation 
des  os  du- baffin  ,  pour  en  raffermir  la  connexion ,  M. 
ZôKw  propofelesnervins  balfamiques  ,  les  bains  froids, 
&  fur-tout  un  bandage  convenable. 

Des  chûtes  ,  des  coups ,  &  même  de  fimples  ef¬ 
forts  ,  peuvent  encore  occafionner  la  féparation  des 
os  du  baffin  ,  &  l’art  ne  pourra  rien  contre  ces  for¬ 
tes  d’accidens ,  fi  l’on  n’èft  prévenu  de  leur  poffibiiité. 
La  luxation  ^  luxation  des-os  fézamoïdes  du  gros  or- 

des  os  féza-  donner  la  mort  au  bleffé  ;  l’amputation  de  l’orteil 


(A)  Id.  ib.  Camper.  lib.  I.  pag.  3, 
Od  Aph.  1316. 

4^)  Comment,  fur  cet  A 
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a-urôit  pu  le  garantir  d’un  fort  auffi  funefte.  M,  moïdes  'du 

en  a  fourni  une  preuve  de  fait  ,  &  M.  Fouteau  fe  rê-  gros  orteil 
proche  de  n’avoir  pas  mis  ce  moyen  en  ufage  dans 
me  luxation  de  cette  efpèce  qui  fit  périr  le  bleffé.  ^0”^' 

Je  ne  veux  pas  terminer  ce  que  j’avois  à  dire  fur  ■ 

'  les  maladies  des  os  ,  fans  inviter  les  leâeurs  à  voir 
dans  les  mémoires  de  l’Académie  Royale  des  Sciences  , 
les  favantes  &  belles  recherches  àe  M.  du  Hamel  fur 
la  nature  du  cal ,  &  le  beau  travail  que  M.  Hériffant 
a  fait  fur  l’offification  :  le  grand  jour -que  fes  .expérien¬ 
ces  ont  répandu  fur  l’organifation  des  os ,  jettent  une 
vive  lumière  fur  l’æthiologie  de  toutes  les  maladies 
dé  caufe  interne  qui  affeâent  la  continuité  des  parties 
olTeufes, 

M.  Lévfet  démontre,  par  un  grand  nombre  d'expé-  40. 
riences  phyfiques  ,  &  par  quelques  faits  de  pratique,  Diflblvant 
la  pofiibilité  de  fondre  ou  de  '  réfoudre  les  tvimeurs^^^^?^y^î?® 
skirreufes ,  fcrophuieufes  ,  cancéreufes  &  autres ,  fai-  gîumelé! 
tes  par  l’engorgement'  ou-  par  l’extravafîon  de  la  lym¬ 
phe  épailîîe  &  endurcie,  foit  dans  les  glandes  ,  foit  dans 
Je  tiJTu  cellulaire. 

Le:  diffolvant  dont  il  fe  fert ,  tant  intérieurement 
qu’en  topique ,  eft  le  fel  de  tartre  diffous  dans  l’eau 

fimplé.:  ;  >  . - 

(/)■  Mais  lorfque  les  tumeurs  lymphatiques  font  vé-  51- 
nériennes-j'  lè  même  diffolvant  ,  bien  loin  de  les  fon- 
dre  ks;:  irrite  ;  ce  qui  fournit  un  moyen  de  dévoiler  tumeurs  lym- 
les  véroles  mafquées  fous  des  aparences  étrangères.  phatiquesve- 
L’utiliïé  de  ce  moyen  eft  confirmée  encore  par  une  nériennes  , 

-  obfervatîôU  de  M.  Bruyefé  &  une  autre  de  M. 

Ge  dernier ,  en  faifantufer  intérieurement  du  mêmere- 
niede  à  un  homme  attaqué  de  douleurs  rhumatifmales , 
qui  avoient  réfifté  à  tous  les  fecours  de  la  Médecine 
s’affura  qu’elles  étoient  vénériennes ,  en  ce  que  le  dif- 
folvaht  en  augmenta  d’abord  la  violence  ,  &  fit  fortir 
enfuite  des  puftules  dont  le  caraélère  n’étoit  point 
equivoque-;.l’effet  du  Spécifique  ne  le  fut  pas  nonplus. 

M.  attribue  aulîi  aux  eaux  minérales  la  faculté 

..dévoiler  les  véroles  mafquées,  _  _ _ _ 


{t)  N.  B.  C’eft  par  inadvertance  qu’on  a  paffé  du  N'’,  40  au  jr. 
Article”^  que  dans  le  Chiffre  j  il  n’y  en  a  point  dans  les 

h  iij 
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^2-54.  M.  Quefnai  a  VU  des  effets  étonnans  de  rappUcàtiori 
Nouveaux  du  fedum  minus  vermiculare{\xv  les  cancers  ulcérés.  L’ex- 
remedes  ré-i  de  cigue  a  fait  très-bien  auffi  dans  un  cancer  au 
ïScescoûtre  ^ein  dont  feu  M.  le  Ut  nous  a  donné  Thiftoire ,  quoi- 
ie  cancer,  qu’on  ait  été  obligé  de  l’extirper.  .  . . 

M .  Marc  Akenfide  affure  avoir  diflipé  des  tumeurs: 
cancéreufes  récentes  ,  mais  cependant  déjà  ulcérées  ÿ- 
par  la  vertu  combinée  du  fublimé  corrofif,de  la  cL- 
gue  &  du  quinquina.  . 

M.  de  Sauvages  dit  avoir  vu  trois  cancers  réputés  in¬ 
curables  ,  radicalement  guéris  par  la  dentelairedeiîo/z-, 
Met,  ovdQplumbago ,  infufé  dans  l’huile  d’olives  ,.dont 
on  touchait  Ifulcère  environ  pendant  près  de  deux, 
femainés 

.  -  Le  célébré  Camper  (/î):reconnoit  de  plufieurs  fortes 

.  '  dev  cancers  >  qui  doivent -éjrre  très-foigneufement.  dif-; 

-tinguées; dans  la  pratique,,,  afin  d’adapter  à:, chacune  le. 
traitement  qui. lui  convient;.  &  ,  en  général,  il  ne 

' . croit  que: très-peu  à  la.vêrtu  desfpécifiques;^  -&  ne  nous 

laiffe,  guère:  entrevoir  :-;d’autrês  teffources  queil’extifr; 
pation.  .  . ,  : 

5^.  .  Les  fiflules  du  canal  falivaire  de  Srenon  donnent  ocèa- 

Nouvelle  à\,  un  écoulement  de  ffalive  prodigieux;  vcauqueh 

iTiéîhode^_^  l’ancienne  Chirurgie  étoit  incapable  de  remédieci; 

puvqn  die  ignoroit  jufqu:à:l.%»iftênce  de  ce:.êanal.  La 
cansliie  Ste«  pr^emiere  çure:qü’on  çonnGifiêeftee.genreln&retnotue; 
uop*  pas  plus  haut, que  le  dernier  ;fiécle.  Elle  aiété  opéréê 

par  la  perforation  de  lu,dOue:j':d§t  dehors  au  dedansé 
.  Apres  la  eonfolidation  du  trou  fiftuleux  extérieur,  la. 

Ê&uLe  intérieure  ,'  qu’ofi  a  procurée  artificiellement  , 
fournit  a  la  ffalive  une’  voie  dq  ..décharge  dans/la.bau:# 
che.  Mais  quoique  ce  moyen  ait  :  réuffi  depùis'àmnfaur; 
tre -Chirurgien  ,  &  qu'il  réu® fie  .ordinairement -pfKrp 
vanr  :  M.  Céefelden  M.  Zoaw.  prouye,  ,.  qufil:-.:  'ne  :fie.roffe 
pas  .impoffible;  qu’il  manquât  .aùfli.quelquêfQis;  Cettéi: 
perforation  a  été  cependant  jufqu’içil’uniquefeffoiirce? 
delà:Ghjrur;gie.  n’ren  indique. pcfiat|Lautrev 

Mais,M..£oKw.efl;  parvenu  ^rétablir  le  courâ  naîmêl  dé 
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la  faHvé  /en  introduifant ,  par  l’orifice  extérieur  de  la 
fiftulé,  ua^&ton  dans  le  canal-  de  Stmon  jufques  .dans  la 
bouche.  Ceïeton  fert  fie  filtre  à  là  falive  jufqu’à  la  par¬ 
faite  confolidaüon  dévia  fifiule.  M,  Morand  s’étôit  déjà 
ferviavec-firccès  du  même  expédient.  a 

-  La  manière  dont  M.  /e.C^t.sWit_pour  guérir  une 
fiftule.falivaire  ,  qui.ay.oit.  foaiond  appuyé  entre  la  d>„ne  fiftule 
racine'de  da  langue  .■&..l.'épigIote:,  ne  fait  pas  moins  falivaâe,pàr 
fi’honneur  à  fa  fagacité;;,tout  le  .détail  de  cette  cure  eft  M.  u  Cau 
très-iûtéréffant.  Un  . Chirurgien,  qui  n’auroit  pour  guide 
que  les  livres  &  la  pratique  ordinaire  ,  pourrioit  .bien 
fe  trouver  ;pris  au  dépourvu,  dans  des  cas  fie  cette 
nature.  i 

MM.  iWdèW/i ,  Fouhen&L  Guattani,  nous  ont  .donné  î7-6o.-&iiS. 
fieschofes  précieufes  fur  la  cüre.  des  anévrifmes.  ;.ils  Grades  per- 
oflt:pèrféH:ionné  &  fimplifié  l’opération.  La  compref-  téfs° 
fion  méthodique  peut ‘  en  difpenfer  quelquefois ,  j&  tement  des" 
fuppléè  ,’:âu  'moins  ,  très-fouvent  à  la  ligature ,  ce  qui  anévrifmes. 
nèR  pas  d’une,  petite  eoiîféqùence.  La  Chirurgie  mo¬ 
derne,  paroît  être  fori:_occupéê  ,à  reftraindre.i  le  plus 
qu’il  eft  pofiible;,  l’ufage  fie  la  .  ligature  :  ii  elle,  a’  des 
avantages  qu’on  ne  peutanéconnoître  ,  elle  a  auffi  des 
incorivéniens  qu’on  ne  peut  contefter. 

:  '  'Un  malade  opéré  d’un  anévrifme;  au  j  pli  du  coude 
par  M.  Warner,  fe  plaignit d’abord  après  là  ligatUre 
de  l’artère d’un  engourdiffement  dans  les.  doigts'^  & 
le  pouls  fiifparut  ;  mais  . -üne  demi  heure  après  ,Jè  pouls  *  ■  . 

battit:.fort.régulièrement  ,  v&:  rengourdîffement  com- 
•mença.  à-  fe  difliperè  Dès  . cè  moment ,  tout  alla  bien 
pendant  piufieurs  .femaines.  Mais  le  malade  fut  enfin 
laifi  de  eqnyulfions  générales  qui  lüi  bridèrent  les  mâ¬ 
choires  ,  &  le  mirent  au  tombeau.  M.  Warner  obferye 
que  ce  bridement  de.- la 'mâchoire  eft,  affez  fouvent  la 
fuite  de  la  ligature  ,  .&:qu’il;  l’a  vu  deux  .fois,  dans 
l’efpace  de  quelques  années;,  diftipé  par  de  grands  vé- 
ficatçires  applicpésà  la.  partie.poftérieure .  &  latérale 
du, cou  (p)  .  Si  en  ouvrant  une.  veine  d’outre  en  outre , 
on  pénétre  encore  dans  ,1’artère ,  il  s’établira;  entre  ces 
deux  genres  de  vailfeaux  ,  .-ruhe  communication  qui 


Ofaf.  XIII.  pag.  77. 
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donnera  liciià  larcunion  des  fignes  de  l'anévrifine  Sc 
<les  varices.  M.  Hunter  ,  très-célébre  anatomifte  de 
Londres,  en  a  fourni  un  exemple.  Que  fera-t-on  en 
pareil  cas  ?  C’eftce  que  M.  Hunrerm  dit  point. 

Cl.  M.  Bordenave  a  lu  à  l’Académie  de  Chirurgie,. un 
Utilité  des  mémoire  dans  lequel  il  fe  propofe  de  prouver  qu‘on 
répdepfie!'^'^  pourroit,  à  l’exemple  des  Anciens  ,  employer  très. 

^  '  Utilement  les  cautères  dans  certaines  épilepfies  ,  dont 

il  a  foin  de  déterminer  l’efpèce, 
g  J  g  En  1757 ,  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  propofa 
ï,’ufage' des  fujet  du  prix,  l’ufageides  injeélions  dans  les  ma- 
injeaionsfé-  ladies 'chirurgicales.  M.-Grillon,  Chirurgien  de  Rouen  j 
duit  en  mé-  qui  fut  couronné,  en  balance  très-judicieufement  les 
^hode.  avantages  &"les- inconvéniens.  Avant  qu’il  eut  donné 
cette  excellente  pièce  ,.  l’emploi  des  injeâions  n’étoit 
pas  encoi'e  fournis  à  des  régies  ;  M.  Grillon  l’a  tiré;  de 
l’empirifme  &  l’a  rendu  méthodique.  :  '  :  .  / 

: . L’Auteur  de  l’article  fuivant ,  qu’on  dit  être  M. 

■  ,  Chirurgien  Major  ' des  hôpitaux  militaires  de 

'(  Befançôn ,  paroît  très^bien  entrer  dans  l’efprit  du  mér 

’  moire  couronné  ;  il  femble  encore  moins  favorable 

aux  injeâiohs  ;  ;il  leur  uiohne-prefqu’entièrement  l’exr 
clufion  dans  les  plaies -  des; -  grandes  capacités  ;  il  prô^- 
duit  en- faîveur  de  fôn  fentimént  des  preuves  dé  fait 
qui  méritenf  l’attention  des- Chirurgiens.  ,  -  .  :  - 
On  eft  parvenu  à  porter^sdes  remedes  jufques  dans 
«aria  trompe  caiffe  du  tambour  ,  en  y  fai&nt  des  injeétions  par 
^Eufiache.  la  trompe  i’ÆKjÎÆcAf.  IJn  homme, ,;  qui  n’étoit  pas  de 
l’art  ,  fe  guérit,  d’une  fur dité  opiniâtre  par„  ce  moyens 
Cette  cure  ed  de  rannee  .1724  c’efl:  la  première 
qu’on  connoilfe  ;  la  pratique  enia  fourni  depuis  qüelr 
ques  autres  éxeraples.  .:  ::  :  - 

La  trompe  peut  être  injedée;  par  la  bouche  ou -par 
le  nez.  M.  Sàbatkr ,  qui  a:  fait  -des  recherches  intérèf- 
fantes  fur  cette  matière ,  .donne  la  préférence  .à  cettè 
dernière  détermine;.,  :  avec  la  plus  exaâe  ‘préch 
fion,  d’après’  des  mefuresr.prifes  fur  les  cadavres  la 
conjuration'  &  les  dimenfions''què  doit  avoir  le  tuyau 
-  de  la-feringue  à  injeâer. .  -  -  ;  :  . 

L’Auteur  (jj)  du  mémoire  couronné  en  1763  fur  les 


{q)  M.  Lefckevin  ,  Cliirurgiea  de  Rouen ,  &  membre  de  i’Aca- 
demie  de  cette  ville.  _  ' 
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malàdiés'  üe  l’oreille  ,  a  pouffé  plufieurs  fois  des  in- 
ieâions  dans  la  caiffe  par  le  nez  fur  les  cadavres 
^  quelques  effais  ,  il  n’y  a  pas  trouvé  beaucoup 
plus  de  difficulté  qu’à  fonder  par  le  .nez  le  Canal  des,  lar¬ 
ges  ;  il  a  vu  fortir  le  liquide  injeâé  par  le  conduit 
auditif ,,  après  avoir  percé  avec  ùn  inftrument  la  mem¬ 
brane  du  tambour ,  pour  s’affurer  que  l’injeâion  par-  :  . 

venoit  à  lacaiffeC’-)-  .  ;  .  ^ 

En  1718  ,  M.  Zi«re  propôfa  à  l’Académie  Royale  - 
des  Sciences  un  projet  d’introduire  des  alimens  liquiT 
des  daris  Teffomac ,  lorfque  .  là  .déglutition  eft  empê¬ 
chée,  en  verfant  le  liquide  .dans.  Tœfophage  par  les 
foffes  nazales  ;  mais  il,'  féfulte  des  expériences  de  M, 
que  cette  tentative  n’eft  pas  ,  à  beaucoup  près,  j 
fans  danger ,  &  qu’elle  peut  même  faire  périr  (e  mala¬ 
de. a  été  témoin  lui-même  de  ce  •  tragique 
événement.  Voyeil'hifioire  de  V-Acad.  ann.ijiS.' 

'  M.  Liioutoh  ,  Ghirùrgien  d’Arras,  évite  les  incon-  gj,. 
véniens.  prefqu’inféparables  de  la  méthode  de  M:;  Lit-  -  Nouvelle  .- 
tre^,  au  moyen  d’une  canule  qui  conduit  le  liquide  ali-  méthode 
mentaire,  ,ou  les  remedes  fous  forme  fluide  ,  direâe- 
ment;des:fdffes  nazales  dans  l’œfophage.  Sj  le  malade  ,  tances  ^liqul- 
par  défaut  de  connoiffance ,  ou  autrement-,  étpit  privé  desdàns  l’ef- 
de  la  faculté  d’avaler  ,  Mv  Libôutm  y^ut  qu’on  , pouffe  cornac  par  les 
la  liqueur  dans  leffomac  en  adaptant  un  pyflon  de.  fe- 
ringue  à  fa  canule.  ■  .  ,  '  :  , 

Lorfque  la  voie  de  la  bouche.efl:  libre ,  &  où  néan¬ 
moins  la  déglutition  eft  empêchée  par  une  caufe  queî- 
conqüê  qui  ne  ferme  pas  l’œfophage ,  il  eft  plus  fimple 
&  plus  fûr  d'introduire  les  alimens  &  les  remedes  par 
la  bouche;  que  par,  le  nez  ,  conformément  à  la-  mé- 
mode.propofée  par  M.  de  Bauve de  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie.- 

Il  a  inventé ,  pour  cêt.  effet-  ,.^  un  inftrument  qui  a 
e  doublenvantage  de  pouvoir  extraire  les  corps  ar-  _  ; 

retes  dans  l’œfophage  ,  &  fervir-  à  porter  les  alimens  : 

ou  lesmédicàmens  liquides  .dans  1,’eftomac  ,  indépen- ' 

atnmentdes  organes  de  la.  déglutition,  çe;  qui^adé-  . 

ermine  M.  de  Bauve  a  lui  donner  le  nom  ^injirument 
^Jopnapen  -Ams  le  premier-xas-,.dc.xelui  Aq.  canule  œfo- 


0Mém.  cour.  Amft.  m~i2.  pag.  S7,  SS, 
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DIfcours  de 
M.  Louis  fur 
les  loupes. 


'Autre  dif- 
coiirsdu  mê¬ 
me  fur  les 
lézions  delà 
tête  par  con- 
Çê-CGUp, 


T, 

L  amputa- 
jion  de  la 
cuiffe  perfec¬ 
tionnée. 
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fhagume  dans  le  fécond.  On  trouveya  là  figure  &  Ig 
defcription  très-détaillée  fie  cet  inftrument  ,  dont 
l’Auteur'  s’eft  fiéja  pfiifieurs  fois  fervi  avec  beaucoup 
davantage,  dans  le  Journal  de  Médecine  de  Novembre 
1769.  ■  /  : 

En  1765; ,  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  propofa 
les  loupes  pour  le  fujet  du  prix.  De  18  mémoires  qui 
furent  envoyés  au  concours,  il  n’y  en  eut. qu’un 
feul  qui  fixa  un  peu  particulièrement  l’attentipn.:,  en¬ 
core  laifibit-il  beaucoup  à  défirer.  Pour  mettre  les  Au¬ 
teurs  en- état  de  faire  des  efforts  plus  heureux,  M. 
Louis  ^  Secrétaire  perpétuel  ,  dans  la  féance  du  18 
Avril  1765 ,  prononça  un  fiifcoürs  fur  les  loupes ,  où 
ihindique  les  points  principaux  fur  lefquels  ils  au¬ 
raient  dû  infifter  pour  remplir  les  vues  fie  la- Com¬ 
pagnie  ^  &  mériter  la  palme  académique.  Nous,  igno-, 
rons  fi  ce  prix  a  été  décerné.  , 

M.Zoüiif  rendit  le  même  fer  vice  aux  Auteurs,  lorf- 
que  l’Acàdémie  prOpofa  en  1760  pour  le  prix  fiel’aa= 
née  1761 ,  les  lézions  de  la- tête  par  contre-coup  ;  il 
prononça  à  ce  fujèt,  dans  la  féance  publique  du  10 
Avril  1766,  un  beau  fiifcoUrs  i  où  il  établit  lés  vrais 
principes  qui  peuvent  conduire  à  une  bonne  théorie 
lùr  çéîte  matière.  Il  joignit  a  cela  une  indication  rai- 
fonaée  de  tout  ce  qu’il  y  avjoit  de  mieux  a  confulter 
dans  les  Auteurs ,  pour  traiter  cette  queflion  d’une 
iriàhière  '  fatisfàifanfe-  &-- véritablement  inlïrudiy e.  Cet 
opufcuîé-efi:  précieux  :-{ÿ)'.  ;Dans  rartielë  iùivant  M. 
Louk  fiorihe  de*  noùvèllès  vues  pour  la-  perfeâion  de 
ramputation  fie  la  euiffè  ,  '  &  répond  àiquelquesccri- 
tiques  fp’oh  avoit  faites  de  fês  deux  mémoires  fur  les 
amputations ,  inférés' dans  Iç  fécond  volume  dei’ Acadé¬ 
mie  Royale  de  Chirurgie. 

Une  de  ces  nouvelles  perfeâions  à  ajouter  aux  ré-  I 
glés  précédemment  établies  pay  M.  Louis,  touchant  là  | 
meilleùré -manière  de  procéder  à  l’amputation  delà 
cuiffe  ,  eft  de  fupprimér  le  tourniquet.  On  fe  conten¬ 
tera  de  faire  comprimer  rartèrê  crurale  dans  le  pli  de 


•  (A  d’obfervations  d’Anatomie  &  de-Ghiri»gte  ,  pour 

fervir  de  bafe  a  la  théorie  des  lézions  de  la  tête  par  contre-coup» 
Paris ,  1766.  ’  ...  .  '  ' 
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r  ‘ne  Après  la  première  coupe  des  chairs -,  on  ôtera 
î  Uefâture  qui  les  afFermiffoït ,  ’  ce  qui  lâiffera  aux-muf-^ 

1  s  toüte  Ia  iibériéïdt)nt:ils  auront  befoin  pour  fe-  re- 
rirer  &  mettra  Eopérateuf -en -état  4e  fcier  l’os  plus* 
P  J, n’auroit  pu  lé  faire  fans- cela.  M.  ÎLouis  a  fait 
deux  ^amputations  de  cuiffe  fans  tourniquet ,  &  n’a. 
point  eü  iiriconvénient  de  in  de  l’os:,  apres* 

aime  mieux  amputer  les  membre  dans  jeS 
articülations  que  dans  la;  continuité  de  l’os  j -il- donne 
pour  moîife  de  cette  préférence  des  raifons  fédüifantes; 
6  rpférid’poùr  exemple  ,  l’amputation  de  la  jambe  dans 
fon  articulation  avec  la  cüiffé  ;  ebmmë  le  moins  favo¬ 
rable,  On  confervera  une  plus  grande  quantité  du 
membre  ;  La  plaie  aüra'mOiüs'  de  furface 
U.  HàfiereÔ.  l’un  des  Auteurs  qüi  Ont  jette  le  plus  de, 
lumière  fur  la  nature  de  là  cataraâe ,  &  l’un  dès  pre-’ 
miers  qui  ont  reconnu  qu’elle  COnMe  prefque  toujours; 
dans  l’opacité  du  cryftaliin.  .  ' '  -  ^  ,  r  v  • 

Depuis  lui ,  l’hiftoire  de  cette,  mâlàdië  a  rè'cu -encore 
de  -gràiids,;;  -éclairciffemens  ;  on  a  découvert  ;  plüôëurs 
efpèces  de  catarade  qu’il  n’a  point  connues  ou  dû 
moins- dont  il'u’a  pas  fait  mention  dans  fa  Chirurgie:. 
On  trouvera  à^Mrticle-LXIX  de  ce  volunre  j  .Un  elfai 
hiftÔriquê  de^M.  ifoin  für-cette  matière  ,  où  l'on  voit 
le  progrès  des  connoil&ncês  acquifes  de  fiécle  en  fié- 
cle  jufqu^  nés  jours  jfur  la  nature  de  la  cataràâé.  ’ 
■  L’opération,  par  laquelle- iDiï  en/déüŸre  les  malades 
aéïéàüffi  très^èrfêélioâHée.'- 
•  Ôn  afubftiteérextrà&on'àîi’abbatté^  f  --  ---q 
,  Dès  l’année  1707  (t)  lecêlèbr'e  Mfry  avoit  -dejâ-pro 
pôfé  cette-méthode  comme;  préférable  à  l^ciénué;'*'- 
le  preniièr  qui -l’ait  exécütée.'-lDra 


63. 

Amputation 
des  membres 
dans  les  Act 
ticles. 


69.  70. 

Progrès  des 
connoilTan- 
ces  fur  la  na¬ 
ture  &  le  trai¬ 
tement  de  la 
cataraète. 


pEfiéë^|ùiis?  dans'un'  Mé'moirë  dont’  hoùs  don-  ^ 

dons  le  précis  dans  ce  volume.  Article  LXX~  Plufieurs  ' 
^ands  Chirurgiens ,  tant  "en  France  qü’ën  Angleterre 
&  eh -Allemagne  ,  ont  travaillé  à  i’envi  à  la  perfée- 
tienaerëneore.  -  -  -  :  '  -  -  .  :  -  :  - 
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71.  .  M.  Louis ,  après  avoir  difcuté  les  cas  qui  peuvent 
rextirpatiqn  exiger  l’extirpation' de;  l’oeil  ,  donne  des  régies  nou- 
duiteîn  mé-  fimplifier  &  perfeâionner  le  procédé! 

thodeparM.  Cette  opération  ne  date  pas  déplus  loin  que  la  fin  du 
Louis.  feizième  fiècle.  Aucun  Auteur,  avant M.'Zokm,  nel’avoit 
rendue  méthodique ,  pas  même  M.  iïeijïc;-,  qu’il  blâme 
d’avoir,  prétendu  qu’il  ne  falloit  pas  d’autres  inftrumens 
pour  la  faire  qu’un  biftouri  droit  ordinaire ,,  &  qui 
d’ailleurs  ne  la  détaille  point  affez  («).  ' 

;  L’art' avoit  fait  fi  peu  de  progrès  fur,  cette  opéra¬ 
tion  ,  que  M.  Louis  a  cru  devoir  renvoyer  aux  pre¬ 
miers  Auteurs  qui  l’ont  :  décrite  ,  comme  étant  encore 
les  meilleurs  à,  eonfulter  i .  fon  mémoire  pourra  ■  en  dif- 
penfer  à  Tavenir.  -  -  .  .  : 

M.  Louis  remarque  que  ni  la  chute  de  raeil  fur  k 
;  jOuO' par' une  violence  extérieure ,  ni  fon  hydropifie 

;  qui  .îê  fait  faillir  hors  de:  l’orbite,  ne:^demandept,  pas 

par  eux-même  l’extirpation  ;  il  produit  plufieurs.exem- 
;  :  pies  du  fuccès  de  cette  opération  dans  les  Cas  où  elle 

efi:  véritablement  indiquée.  It/aut,. pour  fuppléer à  cet 
Article ,  eonfulter  fourDi^ionnaire  de  Ghirurgie  au  mot 
Œil  {  extirpation^de  V n  .  : 

P  .7^-  M:.yMd^ari  de  , -Médêcin,  de  l’Académie: de 

îie^furleglo'  alu  a  la  féance  publiqueie  cette  Académie , 

be  de  i’œil,  ^  M^i  lyéô.jd’hifioire  Curieufe  d’ün  poil  'qui,  à  l’âge 
der.i4cans3;  ayok  pârU;  fur  lec  globe  de  l’œil  d’uni  homme 
qui  ejffi  ayoit  alors.  ^^.  -lOnî  a  ibeau  arracher  ce  poil 
finguliçrsâ  revient  toujours".  M.  de  Gabelles  îtr oit 
vis  qu’on  entreprît  d’èn  déduire  la  racine  avéC:  dei’èf- 
prit  de  vin  ou  de,  l’efprit  de^ifiitre  dukifiè:  vi  dom^^^ 
I^fen  j  Médecin  du  'Roi_  de  Suedè ,  s’efi  ^  dit-on ,  fervi 
avec  avantage  pour  l’èxtkpatioh  '  des  :  poils  en  général. 

73-  -  'Une.  jeune  Dame  .ayoit  la  petite; vérole, ;fix:  ans 

métSe  L  auparavanti  il  lui  en  étoit-irefié  plufieurs  petits.;  ulcè- 
traiteflesul-  res.  variqueux ,  qui  occupoient;  route  la  ^partie  interne 
cèrations  de  de  la  paupière  inférieure  ;de  .rchaque  œil , -St,  ■:pour  déf¬ 
ia  conjonfti-  quels  on;  ay oit  inutilement  employé  tous  les  remedes. 

M.  Levrej  ayant efîkyé  -,z  non  moins  .inutilemejit:;^  des 
ablutioris;  déterfiyes ,  avee  la  diffolutioh  d’un  gros  de 
fel  fixe  de  tartre  dans  une  pinte  d’eau  communejjprit 
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le  oarti  de  recourir  aux  cathérétiques  ;  ilfe  détermina 
^  our  la  pierre  infernale  ,  que  divers  praticiens  propo- 
Fent  en  pareil  cas.  Mais  il  s’agiffoit  de  fe  rendre  maître 
de  la  paupière,  de  l’éloigner  affez  du  globe  de  l’œil 
Bour  en  toucher  le  fond ,  &  de  pouvoir  garantir  la 
conionâive  de  Timpreffion  des  particules  cauftiques  de 
la  pierre  ;  &  c’eft  à  quoi  il  réuffit  par  un  procédé  très- 
ingénieux.  La  jeune  Dame  fut  guérie  en  trois  fe- 

M  Bordenave  a  donné  à  l’Académie  de  Chirurgie ,  un 
précis  d’obfer varions  très-intéreffantes  fur  les  mala-  Maladies  déS 
dies  des  finus  maxillaires  ,  maladies  inconnues  à  l’an-  finus  maxil- 
cienne  Chirurgie.  Il  préfente  ces  obfervations  fous  le  l^nes  incon- 
point  de  vue  le  plus  avantageux  &  le  plus  propre 
à  répandre  de  la  lumière  fur  le  traitement  de  ces  rurgie, 

.  maux.  ' 

M.  Louis  a  fait  une  addition  très-importante  au  mé¬ 
moire  de  M.  Bordenave.  Aux  faits  répandus  dans  ce 
mémoire ,  il  en  ajoute  d’autres  non  moins  effentiels , 

&  ,  en  combinant  les  uns  &  les  autres ,  il  en  con¬ 
clut  ,  que  le  point  le  plus  décifif  pour  parvenir  à  la 
cure  radicale  des  maladies  du  finus  maxillaire  ,  qui  pré- 
fentent  le  plus  de  complication,  eft  de  combattre  d’a¬ 
bord  la  caufe  primitive  ,  &  enfuite  d’ouvrir  une  voie 
de  décharge' aux  matières  croupiffantes  par  la  partie 
la  plus  déclive ,  en  arrachant  une  ou  plufieurs  dents , 
en  emportant,  s’il  le  faut ,  une  portion  de  l’arcade 
alvéolaire ,  ainfi  qu’on  l’a  pratiqué. 

Dans  le  cas  où  l’on  ne  pourroit  pas  fe  faire  jour  dans 
le  finus  par  cette  arcade  ,  parce  que  les  alvéoles  fe- 
roient  entièrement  effacées,  comme  dans  beaucoup  de 
vieillards  ,  ou  bien  où  l’on  ne  voudroit  point  faire  le 
facrifice  de  quelques  dents  ,  M.  Lamorïer ,  célébré  Chi¬ 
rurgien  de  Montpellier-,  a  propofé  de  pratiquer  une 
ouyermre  au-deffus  de  la  troifième  dent  molaire ,  ce 
qui  lui  a  parfaitement  réulE  dans  un  cas  fort  grave  , 
dont  il  a  envoyé  le  détail  à  l’Académie  en  1743.500, 
procédé  eft  décrit  &  repréfenté  -dans  le  mémoire  de 
^•Bordenave  ;  celui-ci  en  promet  un  fécond  fur  les 
tumeurs  fongueufes  du  finus  maxillaire.  Il  s’ eft  pref-  y 
^  entièrement  borné  dans  celui  qu’il  a  donné  ,  aux 
fuppüràtions  &  aux  caries  du  finus ,  fur  le  traitement. 

«elquelles  il  a  répandu  beaucoup  de  jour. 
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M.  Heifierj  qu’il  cite ,  n’a  traité  que  très-légéremeaf  ' 
&  d’après  le  feul  Drake ,  de  l’œzene  maxillaire ,  que  r’ 
Chirurgien  Anglois  a  décrite  le  premier  (:c).  ’  ® 

65.  1.  -  M.  Xouis^  dans  fon  mémoire lür  l’opération  du  bec- 

La  future  de-Hévre,  où  il  établit  le  premier  principe  de  l’art  dê 
entortillée  igg  plaies  ,  prouve  de  la  manière  la  plus  con- 

fopéraîfon  vainquante  ,  i®.  que  cette  maladie  ne  confifte  pas  dû 
dubec-dë  lié- -tout,,  comme  on  l’a  généralement  cru  julqu’ici ,  dans 
yre.  un  manque  de  fublîance  ;  2®,  que  l’écartement  des  lé- 

"vres  eft-^fimplemerit  l’effet  delà  rétraélion  des  mufcles  • 

;  &delà  il  conclut,  3®.  qu’au  lieu  de  larder  cruelle- 

-  -ment  avec,  des  épingles  les  bords  de  la  divifion,  (après 

■  les  avoir  raffraîchis  ,  )  ce  qui  follicite  les  mufcles  à 

de  plus^  violentes  contrariions,  il  faut  uniquement 
;  s’attacher  à  en  brider  Faâion  ,  en  laiffant  les  lèvres  de 

la  plaie  en  repos  ,  &  c’eft  à  quoi  il  a  parfaitement 
r&mfli?par  un  bantkge  afféz  fimple  dé  fon  invention. 

:  .  .-On.  trouve  dans  ra:rticle  qui  fuit ,  le.  précis  de  deux 
-mémoires  fur  l’opération  du  filet;  l’un  de  ces  mémoi¬ 
res-  eft  dè  feu  M.  Petit  e  Sc  l’autre  de  M.  Famé ,  ancien 
:  Chirurgien  de  Lyon.  '  ■ 

Mi.  Petit  veut  qu’on  ne  coupe  le  filet  aux. enfans 
L’opération- fie;  naiffance  ,  qu’autant  qu’il  les  empêche  abfolument 
du^et  per-  de  teter.;  &  qu’on  ne  confie  cette  opération  regardée 
MM  comme  de  peu  de  conféquence ,  qu’à  des 

&Wre.'  gens -très-éclair  és  ,  fans  quoi  on  expofe,  l’enfant  à  pé¬ 

rir  d’hémorragie,  ou  fiiffoqué  par  le  renverfement 
de  la  langue  en  arrière  ,  dont  la  pointe,  s’engage 
dans-la  glote  ,  à  raifon  de  la  dangereuie  liberté  qu’on 
lui  a  donnée ,  en  coupant  le  filet  fans  néceflité ,  ou 
au-delà  de  ce  que  le  befoin  exigeoit. 

M.  Heijter  n’a  fait  aucun  ufage  du  mémoire  de  M; 
Petit ,  qui  eft  cependant  une  pièce  de  la  plus  grande 
importance.  M.  Van-S'wietett  en  a  donné  un  très-grand 
extrait  dans  fon  traité  des  maladies  des  enfans. 

L’opération  du  filet  ,  déjà  perfeâionnée  par  M. 
Petit  l’a  été  encore  par  M.  Faure ,  qui  a  d’ailleurs 
fait  connoître  un  nouvel  obftacle  à  l’aâion  de  teter, 
obftacle  qui  confifte  en  un  bourrelet  charnu  ,  qu’il 
emporte  avec  des  cizeaux  particuliers  ,  ou  qu’il  fait 
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àézorzet  funplement  au  moyen  de  quelques  fcarifica- 
®{elon  les  circonftances  &  befoin.  Le  mémoire 
de  yi- Faure ,  dont  il:  a  bien  voulu  me  donner  commu¬ 
nication, -fe  trouve  dans  le  dépôt  de  l’Académie,  & 
oaroîtta  faits  doute  dans  fes  recueils. 

P  ]^.  de  Manfe  lut  dans  la  féance  publique  de  l’Aca- 
démiè  de  ;Beziers  du  6  Mars  1766 ,  un  mémoire  fur 
le  begayement  ,  qui  fut  écouté  avec  d’autant  plus 
d’attention,;  &  d’intérêt ,  qu’outre  la  fingularité  du 
fujet ,  l’Auteur  eft  affligé  lui-même  de  ce  défaut  de 
larigue.  H  Ofoit ,  contre  l’opinion  de  tous  les  Méde¬ 
cins ,  que  ie  begayement  ne  dépend  pas  ;d’une  caufe 
■pfiyfique  ou  d’uii  vice  d’organifation ,  mais  unique¬ 
ment  d’iine  modification  vicieufe  des  organes  qu’on 
laiffe  contraéler  par  négligence  aux  enfans.  Il  donne 
des  moyens,  pour  la  prévenir  &  pour  la  corriger; 
&  c’eft  aux  réfle^ons  que  l’Auteur  a  faites  fur  cette 
matière ,  qu’il  doit  l’honneur  &  le  plaifir  de  pouvoir 
parler  en  public  fans  que  perfonne  s’apperçoive  de  la 
peine  qu’il;  y  prend. 

La  grénouiilette  ,  ne  reconnoît  pas  pour  caufe, 
comme  on, le  croit  communément,  l’épaifliffement de 
lafaliyé,  mais  l’oblitération  deS;  canaux  excrétoires:dés 
glandes  «pai  fervent  à  la  filtration  de  cette  liqueur. 
Avant  la  découverte  de  ces  organes  ,  il  n’étoit  pas 
poffible  qu’on  eût  des  idées  exacies  fur  cette  maladie! 
Mais  ü  eft  étonnant  que  M.  Meificr  ,  éclairé  dealer 
mières  de  l’anatomie  moderne,  où  il  s’eft- diftingué 
lui-même  par  un  ouvrage  fort  eftimé  ,  ait  pu  mécon- 
noître  la  nature  de  la  grenouillette  au  point  de  la  re¬ 
garder  comme  une  tumeur  enkiftée  ordinaire  ,  &  d’en 
confeiller  l’extirpation ,  s’il  n’avoit  été  retenu  par  la 
nature  des  parties  circonvoifmes.  M.  Louis  îzït  voir 
que  cette  extirpation  ,  fût-elle  praticable,  feroit  très- 
déplacée,  puifqu’il  fuffit  d’ouvrir  la  tumeur  dans  toute 
Ion  étendue ,  &  d’en  emporter  les  bords,  s’ils  font  trop 
épais. 

,  On  n’obtient  une  cure .  radicale  ,  qu’autant  qu’il 
refie  un  trou  fiftuleux ,  qui  fait  l’office  du  .canal  excré- 
^ur  oblitéré ,  pour  la  fortie  permanente  de  la  falive. 
En  conféquençe ,  il  femble  qu’il  feroit  à  propos  de 
fe  fervir  du  cautère  aétuel ,  pour  l’ouverture  de  la 
tumeur ,  de  préférence  à  l’inflrument  tranchant ,  fuiyanî 


Le  begaye¬ 
ment  peut 
être  corrigé. 
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La  nature  S: 
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le  confeil  &  la  pratiqae  de  Paré.  Ce  moyen  prévien- 
droit  à  coup  fur  la  récidive  ;  il  feroit  aulfi  moins  dou¬ 
loureux  que  rincifion  totale  dé  la  tumeur  ;  -&.coiu, 
me  on  feroit  le  maifre  dé  l’ouvrir  dans  la  partie.  I3 
plus  éloignée,  du  devant  de  la  bouché  ,  les  malades 
n’auroieht  pas  le  défagrement  de  baver  continuelle- 
ment  '  ou  d’éjaculer  la  falive  fur  les  performes  à  qui 
ils  parlent'  ,:  comme  il  leur  arrive  lorfque  le  trou 
fiftuleux  fe  trouve  inférieurement  derrière  les  dents 
incifives. 

■  M.  Sabatier  ,  Médecin  ordinaire  du  Roi ,  a  fait  in¬ 
férer  dans  le  Journal  de  Médecine  (  Mars  1759)  des 
Obfervatiôns  ,  defquelies  il  rèiùltè  que  la  grenouillette 
peut  fouvent  être  attaquée  très-efdcacement  par  les 
purgatifs ,  concurremment  avec  les  autres  rémedes  qui 
feroient  d’ailleurs  indiqués,  fans  en  venir  à  ropéra- 
tion ,  jugée  prefqu’indifpenfable  par  le  plus  grand  nom¬ 
bre  des  Auteurs. 

„  -  La  bronchotomie  n’eft  pas  une  des  plus  anciennes 

labrôncho-  Opérations  de  la  Chirurgie  ;  elle  remonte  cependantà 
lomiè bea.u-  plus"  de  ï^Tiécles  ,  &c’efl: ,  dit-On,  à  qui  on 

_couptropné-  en  ‘doitTinvention.  M.  nous  a  donné  deux  mé-- . 
Ilfaecins  &  iho ires  véritablement  intéreffans-fur  çette  opération; 
les'-Çhîrur-  enfuivant,  avec  lui ,  d’âge  -en  4gé  ,  le  fil  des’ opi-. 
giens.  nions,  on  eft  tout  étohné  qu’une  opération/ aulE 
,  fimple  dans  la  pratique-/  &  fi  peu  à  craindre  pour  fes 

-  -  fuites ,  ait  infpiré  dans  tous,  les  .'tems  une  fi-  grande  ti¬ 

midité.  C’eft  contre,  cette':  timidité  cruelle-  &' fi  con- 
’damna’ole,  que  M.  Acœfivs’éléve  avec  là  plus  grande 
force,  L’efpèce  d’efquinancie  qui  en  follieite  lè-plus  le 
fecours  ,  eft  celle  qui  a  fon  fiége  au  iar^v-nx/  &  gui^ 
en  retréciffant  la  glotte  ,  mehace  à  chaque  ’^înftànt  le 
malade  de  fuffocatïon.  Dès  que  leAanger-  éfi  imminent*; 
M.  Louis  veut  qu’on  recoure  d’aboffi  â  la  bronchoto¬ 
mie,  comme  au  feul  remede  éfficace^ur 'arracher  le 
fujetà  la  mort.  Il  n’y  a  point  de  co^rdérations  qui 
doivent  empêcher  de  prendre  une  détermination  décî- 
fivedans  des  circonftances  âuifi  urgentes.  Lé  trocar 
dont  SanElorius  &  Dekkers  ont  fait  l’application  à  la 
I  bronchotomie  ,  en  avoient  dès  long-tems  fimplifis 
le  manuel  ,  &  le  bronchotome  de  M.  Bauchot ,  qui 
porte  avec  lui  fa  canule,  eft  ,  cefemble,  le  dernier 
■dégré  de  perfeâion  qu’on  peut  lui  donner. 

Les 
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Les  corps^  étrangers  venus  du  dehors  &  arrêtés  dans 
la  trachée-artère  ,  font  encore  une  caufe  déterminante 
de  la- bronchotomie.  Cette  matière,  qui  fait;  le  fujet 
du  fécond  mémoire  deM.XoaWj  étoit  prefqu’entière- 
ment  neuve  entre  fes  mains.  Il  établit  par  les  faits:, 
de  la  manière  la  plus  pofitive  ,  qu’on  ne  doit  pas  hé- 
fiter  à  ouvrir  le  canal  de  l’air  pour  en  rétif  er  les  corps 
étrangers.  Les  malades  indiquentprefque  toujours  eux- 
mêmes  le  lieu  qu’ils  occupent.  On  a  trois 'exemples 
connus  dufuccès  de  la  bronchotomie  dans' ce  cas; ^ 
dans  ceux  où  Eon  a  malheureufement  laiffé  périra  lès 
malades  ,  en  leur  refulànt  uu-  fecours  auffi  falutaicq, 
on  a  prefque  toujours^  trouvé  ,  après  la  mort  ;  :qi5e.Je 
corps  étoit  à  portée  d’étrü  faifiv-&  fe  préfentoit'^^QÙr 
ainfi-dire  lur-même.  :à.i’inflrument.  -  ’  .i  v.  :  sb 

M.  Meijkr  ,ifa  pas  omis  déparier  dans  là:;  Chirurgie 
c(y)' de: d’opération  du  trépan  au  flernum. 'Mais  il  nJa 
pas  traité:  cette  matière  avec  Tétendue  qu’elle  méfi- 
toiî.  Nous  avons  donné  le  précis  d’un  ■  mémoire  .de 
M.  de  là  Mnrtiniere  fur  cette  opération;  il  a  établides 
principes  ;qui  doivent  nous  y  déterminer  ,'&  :raffem- 
blé  plufieufs..  cas  de  réuffite,:  dont  deux  lui  appar¬ 
tiennent  en  propre  ,  &  font  fort  inftruélifs.  Xé  :pré- 
mier  exemple  d’une  femblablè  opération  nous  eft  fourni 
-par.  G^/im ;;  ,ce  cas  mémorable,  dont  M.:iFàa~Swietén 
a  donné  le  précis ,  eft  rapporté  dans  tous'  fes  détails 
fznM:  dé  U.  Martiniere  ,  ainfi.  qu’un  célébré  paSage 
dHarvéé  i-m  fujet  d’un: jeune'  gentilhomme',  qui par 
le- manque  d’une  partie  du  fternum  &  des  côtes  voit  - 
-le  cœqr  à  découvert  ;  :on  en  voyoit  à  l’oeil,  les  .puïfa-. 
tions.‘Xes;unâladies  qui  peuvent  exiger  le  trépan; au“ 
fternum  .‘fcmt  les,  fradures  de  cet  os  ,  la  carie  ,  &  les 
dépôts  qui  fe  forment  immédiatement,  aurdeffous  dans 
lames:  du  médiaftin.  Si  la  tumeür  fâi- 
foitfmUie  dans  un  efpace  interçoftal  ,  on  lui  donne- 
roitiflùe.par  cet  endroit  ;  ce  quÜdifpenferoit  du  tré¬ 
pan  au  fternum  ,  &  ce  ferôit  le'  cas  del’empyeme  dans 
le  heu  de  nécemté.  * 


ifêft“-pas  feulement  la  difformité  qui  rend"  la 
:  bp^^pu;  les  contorfions  de  l’épine  un  état  grave  ôt 


O'jP.lI.fea.IV.chap.CIX. 
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invention  fâcheux.  La  compreffion  que  les  nerfs  de  la  moelle 
pour  remé- •  épinière  peuvent  en  fouffrir  ,  &  la  gêne  qu’éprou. 
dier  à  lagib-  yent  les. organes  précieux  renfermés  dans  la  poitrine' 
bofité.  -dont  la  capacité  le  trouve  confidérablement  rétrécie* 
méritent  toute  l’attention  du  Médecin  &  du  Chirurl 
'  gien.  le  Vacher  3  auteur  d^un  excellent  mémoire  fur 
cette  matière  ,  après  avoir  démontré  l’iraperfeâion 
deCGUS  les  moyens  dont  on  s’eft  fervi  jufqu’^à  lui 
■  propofe  l’ufage  d’une. machine  dont  le  fuccès  eflpret 
cjue  certain  jufqu’à  l’âge  de  douze  ans ,  &  qui  eft  tou- 
2jours  utile ,  à  quelqu’âge  que  ce  puiffe  être  ,  pour 
-  prévenir  le  progrès  dn  mal.  Cette  machine  eft  décrite 
o.&-gravée  dans  le  mémoire  de  M.  le  Vacher,  yi.  Rqu»^^ 
iMédecinde  la  Faculté  de  Paris,  &  auteur  du  Journal 
de  Médecine ,  a  cru  y  appercevoir  quelques  défauts^ 
c^^  lûi  .'èn  .ont  fait  imaginer  Une  autre ,  dont  Ja,  def- 
■'  cription  &-la  figure*  fe'  trouvent  dans  une  thèfe  de 
-l’Auteur  foutenue  en  1762.  aux  écoles  de  médecine, 

.  &  .  dans  le  précis  de. -Chirurgie  de  M.  Portai  ^  où  l’on 
i  verra  quelques  réflexions  intérefiàntes  au  fujet  dès 
-deux  machines  dontnotfô  venons  de  parier ,  &  fur  une 
•  troifième  ,  qui  eft  de  l’invention  dé  lÆ  Magnu  très-ha- 
-îïile  Méchanicien({)  : 

ir~'Hipfûcrau  nous  a  tranônis  fur  la  gibbofité  ,  d’excel- 
;  lentes  chôfes  que:  le, céiéhte  Camper  n’a  point"  latffé 
eechaper  (iî):  .  .  " 

i  .  '.Les  hydropifies  enkiftées,  dont  M.  Heifier  ne  dit 
temad'î^s  ^*^tÆçn  dntout  i  ont  beaucoup  'occupé  les  Médecins.  & 
peut  gueriî“les  Chirurgiens  depuis  environ'  20  ans.  On  ne  s’en 
radicalement-efti-ipas  -tenu  a  la  fimple  ^ponâion.  On  a  .propofé 
les  hydropi  ^  faire  de  grandes  incifions  :aux  kiftes  ,  pour.  en 
|iesenkiltees,^.^g^çj.ggj,  parois  j  •&  'eflayer:  d’en  procurer;  le 
«'recollement.  Je  ne  coniiois:;  que  deux  exemples  du 
-fucces  de  cette  méthode  ,  dont  l’un  à  été  commiifu- 
-que  a  la  Société  Royale  de  Londres  par  fenM;  Æc®y^ 
ton  ,  tres-habiie  Med^in  ,  &:  l’autre  par  M.  te  Dranik 
f  i’Acâdémie  .Royale -de'.  Chirurgie  (0.  Dans  une  des 


tlTVoyéi  l’explication  de  la  VIII.  planche  dans  le  iprécÔ  de 
Chirurgie. 

(<z)  iDém.  Ànat.  path.  lib.  II.  pag.  3, 

(i)  Tom.  n.i«-4°.  pag.  442-44^. . 
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dernières  féances  publiques  de  cette  Académie  ,  on 
V  a  lu  UA  projet  de  cure  radicale  des  hydropifies . 

Lkidées:  j’ignore  en  qupi  ü  confifte  ,  n’en  ayant  vu 
L’une  finiple  annonce  dans  la  Gazette  Salutaire  ;  ileft 
àLéfirer  que  ce  projet  fatisfaffe  à  toutes  les  difficultés 
prpppïées  par  M.  de  HMn  contre  les  grandes  ouvertu- 

fcs  du  faC  G)-  ^  ,  U  U  • 

“  M.  Bordenave  eft  auteur  de  reçherçhes  hifton^ues  g- 
très-çurieufes  fur  les  yariations  qu’a  fouffert  l’opérar  II  feroitutîw 
tion  de  îà  paraçeAthèfe  à  l’abdomen  en  différens  tems.  le  geut-être 
Il  défireroit  qu’on  fe  rapprophât  de  la  pratique  des 
anciens  ,  en  n’évacuant  les  ;  eaux  que  par  partie  &  ài’afcite  qu’à 
pipfieurs.reprifes  ; .  il  feroit  d’avis  ,  non  pas  qu’on  ré-  plufieurs  re- 
p^ât  ia.  punôion  phaqiie  fois  qu’on  youdroit  tirer  de  P^les ,  com- 
pédu^ffîais  qu’on  laiffât  la,  qanule  en  place  ;  canule"!® 
qui  devroit  être  courte  courbe  pour  des  raifons 
affez  fesfibles.  Par  cette  méthode  ,  fécondée,  de  la 
cpmpreffifin  cellulaire  ,  les  enveloppes. du  ha^-yqntre 
aurojent  le  tems  de  reprendre  leur  reffoft  y  ,&  l’on 
ferpît  moins  exppfé ,»  peut-être  ,  à  voir  revenir  l’hy- 
drppifm. ,  .  :  .  -  .  : 

M.  Gain  ,  de  l’Académie  de  Bologne,  a  donné  86, 
dans  les- mémoires  de  cofte  Académie ,  rhiftoire,  dffin  Fœtus  con- 
fœtus  d#  A.euf  mois  ,  qui  a  pris  fon  accroiffemént  hors  matrice 
de  ïa  matrice,  &  qu’on  a  tiré  mort ,  par  incifion  ,  tiré  par’inci- 
du  yentre  de  la  m.ere  ,  encore  vivante,  Gette  obfer-  fion  du  ven- 
vatiôn  préfente  bien  des  particularités  très-dignes  d’at-  rœ  de  la 
tentioA,  Pendapt  tout  le  tems  de  la  groffeffe ,  l’ori-  , 
êçe  de  la  matrice  fe  trouva,  fermé.  Le  travail  s’étant 
déclaré ,  au  term.é  ordinaire,  ce  même  orifice  fe  di¬ 
lata  au  point  que  M.  G4li  put  introduire  le  bout  du 
dpigt  du  milieu  dans- la  cavité  de  la  matrice ,  qu’il 
îrpuya  Y-Uide  ,  ce  qui  le  confirma  dans  l’idéè  où  il 
étoit  défa,  depuis  deux  mois  d’une  groffeffe .  ventrale. 

P  propofu,  en  eonféquence ,  l’opération  céfarienne , 
à  laquelle  la  femme  fe  refufa  ;  elle  ne  s’y  fournit  qu’un 
lUfiis  après  la  ceffatipn  ^des  douleurs  de  Taccouche- 
tuejw ,  qui  avaient  duré  trois  à  quatre  jours  ,  avec 
un  .écfîulement.  fangüinolent  par  le  vagin.  L’opéra- 
ttoii ,  qui  auroit  pu  fauver  la  mere  &  l’enfant ,  fi  elle 


"  Méd.  tom,  H.  p.  80-90,  &  tom,  Yl.  pars  XI.  cap.  IV. 
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avok  été  faite  pendant  le  travail ,  ne  fervit  qu’à  proc 
longer  un  peu  les  jours  de  la  malade.  A  Touverture 
de  fon  cadavre  ,  on  trouva  le  placenta  plus  gros  de  la 
moitié  qu’il  n’a  coutume  de  l’être,  &  pourvu  devaiffeaux 
très-confidérables.  llétoit  fort  adhérent  aux  parties  cir- 
convoifmes ,  ce  qui  n’empêcha  pas  de  le  tirer  en  entier. 
Mais  l’adhérence  du  facauxparties  étoit  fi  intime, qu’il  ne 
fut  pas  poffible  d’en  féparer  la  plus  petite  portion.  L’en¬ 
fant  fut  tiré  pièce  à  pièce  &  fuccéffivement  ;  la  femme 
mourut  le  onzième  jour  après  l’opération.  Nous  pré¬ 
fumons  qu’elle  auroit  pu  réuffir  fi  on  ravoit  entrè- 
prife  lorfque  les  douleurs-  commencèrent  à  fe  déclai 
rer.  Le  fang  fourni  par  les  vaiffeaux  du  placenta  auroit 
trouvé  une  ifîue  facilè  par  la  plaie ,  Sc  les  enveloppes 
membraneufes  du  fœtus  ,  qu’on  auroit  été  forcé  d’a¬ 
bandonner  à-  elles-mêmes  ,  continuant  à  jouir  d’une 
vie  commune  avec  les  parties  auxquelles  elles  adhé- 
roient ,  aurdient  eu,  vraifemblablement , le  fort  des 
kifes  x)u  facs  membraneux  qu’on  a  ouvert  dans  les 
hydropifies  enkiftées ,  fans  en  faire  l’extirpatiori  ^  ce 
qui  n’a  pas  empêché  que  les  malades  n’ayent  -fouveht 
encor  vécu  pendant  fôk  iông-tems.  ■-  ■  ■ 

Jl  paroît  réfulter  de  Cette  obfervation  ,  que  dans  lé 
cours  d’une  groffeffe  extra-utérine ,  on  peut  s’affurèé 
avec  affez  de  certitude  que-  l’enfant  n’ occupe  pas  la 
cavité  de  la  matrice  ,  &  faifir  le  tems  favorable  pour 
opérer  5  qui  éfi:  celui  du  travail. 

Le  premier ,  exemple  connu  d’une  opération 'céfaf 
tienne:  faite  avec  fuccès  fur  la  femme  vivante ,  après 
une  rupture  de  matrice,  nous  a  été  fourni  parM.; 
Deshois ,  tàdkrQ  en  Chirurgie  au  •  Mans.  La  femme  la 
foutint:très-bien.  En  moins  de  14  jours  la  plaie  étôit 
en  voie  de  guèrifon ,  &  le  30  elle  fut  parfaitement 
Cicatrifée.  Quoi  qu’on,  eût  cru  devoir  y  faire  trois 
points  de  future,  .elle  donna  toujours  iffue  au  fang4 
qui  fortit  en  grande  quantité  &  à  plufieurs  reprifes 
de  la  cavité  de  l’abdomen.  Depuis  les  favantes  re¬ 
cherches  de  feu  M.  Petit  Iq  fils  fur  les  épanche- 
mens'fanguins  du  bas-ventre  ,  nous  ne  devons  plus 
tant  les  .redouter.  ,  / 

L’étranglement  inflammatoire  dans  les  hernies ,  quoi¬ 
que  le  moins  ordinaire ,  eft  prefque  le  feul  que  nos 
Auteurs  dogmatiques  accufent.  Celui  qui  réfulte  de 
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Pengôuemefnt  des  matières  dans  la  portion  d’intel^  ment  dans  les 
tLn  tombée  dans  les  bourfes ,  eft  beaucoup  plus  corn-  hernies, 
aiun.  Ces  deux  fortos  d’étranglement  ^  que  nos  an¬ 
ciens  maîtres  ont  beaucoup  mieux  connus  &  diftin- 
gués  que  nos  Auteurs  les  plus  modernes  ,  prefcri- 
vent  des  indications  tout-à-fait  différentes,  &  des 
flioyéns  curatifs  variés  félon  la  nature  de  l’étrangle¬ 
ment,  comme  l’expofe  très-bien  M.  Gourfaud,  membre 
de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie ,  d’après  M.  Monro 
(ii).  Il  fait  des' remarques  très-intéreffantes  fur  l’ap-  , 
plication  de  Ja  glace  ,  fur  l’utilité  des  purgatifs  &  des 
lavemens  irritans,  &  de  rinfufflation  de  la  fumée  de 
tabac  par  l’anus.  Ce  dernier  moyen  a  été  fort  célé¬ 
bré  par  MM-^Heifler  {è)  &  de  Haen  (/)  ,  qui  en  ont  vu 
de  très-grands  effets.  Quoique  la  réuffite  n’en  foit 
pas  infaillible  ,  il  ne  faut  pas  le  négliger.  On  eft  fou- 
vent  parvenu  à  faire  rentrer  la  tumeur  ,  après  avoir 
épuifé  toutes  les  tentatives  de  réduélion ,  en  faifant 
fufpendre  le  malade ,  la  tête  en  bas  &  les  pieds  en 
haut. 

Le  traitement  des  hernies  avec  gangrené  n’avoit  89.  90. 
point  été  réduit  en  préceptes  avant  M.  Zokw.  L’intef- 
tin  peut  n’être  que  pincé  ,  &  ce  cas  ne  demande  pas  cepteslla^u- 
qu’on^’écarte  des  régies  ordinaires  ;  mais  il  peut  re^  des  her- 
auffi  avoir  été  étranglé  dans  tout  fon  diamètre  ,  &  nies  avec 
c’eft  ce  qui  arrive ,  le  plus  fouvent.  M.  Louis  fait  voir 
combien  font  illufoires  les  cures;  opérées  en  laiffant 
dans  !  anneau  les  deux  extrémités  d’un  inteftin  atta- de  M. 
que  de  gangrené ,  après  en  avoir  retranché  tout  ce 
qui  eft  gâté.  Le  malade  eft  expofé ,  dans  la  fuite  ,  à 
des ,  coliques  terribles  ,  &  à  des  crévaffes  mortelles 
de  l’inteftin  dans  les  points  d’adhérence  à  l’anneau  , 
oii  il  fouffre  toujours  un  retréciffement  plus  ou  moins 
confidérable.  M.  Louis  préféré  donc  à  cette  méthode  , 
dont  feu  M.  de  la.  Peyronie  eft  l’auteur ,  &  qui  a  été  ‘ 
reprdée  comme  une  merveille  de  l’art  ,  la  métho¬ 
de  de  Rhamdor  ,  dont  il  a  perfedlionné  le  procédé. 

Si  les  adhérences  empêchent  ,  ce  qui  eft  le  plus 


(d)  Èff.  de  la  Soc.  d’Édimb,  tom.  V.  Art.  XXL  . 

{«)  Inft.  de  Chir.  Part.  II.  fea.  V.  caap.  CXVII.  §.  ï. 
if)  Rat.  Méd.  tom.  I.  cap.  IX. 
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ordihaii'e ,  qu’on  ne  puiffe  aboucher  lès  deux  boütè 
de  l’inteftin  pour  les  infinüer  l’un  dans  l’autre  ]\j 
Louis  veut  qu’on  préféré  l’anüs  artificiel  à  une  eurè 
brillante ,  niais  trompeüfe ,  dont  le  nialàde  pourroit 
devenir  enfuite  la  viélime. 

91.92.  L’hernie  de  veflie  j  dont  M.  Hdfler  n’a  parlé  que 
L’heraie  de  très-fuperficiellemént ,  k  fourni  à  M.  Verdier  le  fujet 
rieurement*  excellent  mémoire  où  la  matière  eft  comme 

traitée  par  epuifee. 

ie.uiA.Veriier.  On  h’avoit  VU  jufqu’ici  la  véflie  faire  hernie  au 
l/i.Pipeietta.  périné  que  dans  les  femmes  ^  &  pendant  la  grOffeffe; 
unenw^velle  ^  VU  tout  nouvellement  le  même  casfürmn 

efpèce  dans  homme.  Feu  M.  Sajfuel  a  fait  quelques  remarques  in- 
rhomme.  térefiantes  fur  l’hernie  crurale ,  dans  un  mémoire  lu  en 
93-  1722,  à  i’alFemblée  publique  de  l’Académie  Royale  de 

J;™*' Chirurgie. 

M.  Hevin  a  favamment  établi  &  prouvé  jufqu’àRé- 
ta  gàiroto-  vidence  ,  que  la  gaft'rotomie  ri’eft  pas  une  Opération 
imie  eU  une  à  laquelle  on  doive  jamais  recourir  dans  la  paffion 
opération  à  iliaque  ou  le  volvulus.  Son  mémoire  eft  rempli  de 
fe°TOlVahir*  grande  iriijportancè  ^  communiqués  à 

.  ^  ’  l’Académie  par  différens  praticiens.  Oh  y  voit  que 

la  nature  ,  toujours  adihirable  dans  fes  reftburces  j 
procure  quelquefois  la  fépàratioh  totale ,  &  l’expul- 
fion  pr  l’anus  ,  de  la  portion  d’inteftin  in  vagin  éè  ;  on 
lit  dans  le  Journal  de  Médecine  ,  un  cas  de  mêhié 
nature ,  mais  fur  lequel  oh  à  répandu  quelqUés  doutes. 
’■  95.  Rien  de  plus  important  que  dé  bons  bandages  pour 

Extrême iœ- çontenir  les  parties,  après  qu’oh  les  a  faites  reh- 
band^ges  Ventre  ,  &  même  pour  opérer  une  cütê 

pour  conte- radicale  ,  qui  a  fouvent  lieu  chez  les  jeunes  gehs  ,  & 
nir  les-ier- plus  foüvent  même  qu’oh  né  croit  chez  lesadultès.  tar 
nies,  &  mè-  irice  d'^quapendente  rapporte  de  Fabricio  de  Norfia  ,  lé 
Xenîr^*^la^°  plus  habile  Chirurgien  de  fOh  tems  pour  les  dêfceh- 
guèrifon.  ,;qu’_autrefois  ce  Chirur^en  faifoit  chaque  ahnéè 
l’opération  fur  environ  deux  cèns  malades  ,  mais  'qu’a- 
lors  il  la  faifoit  à  peine  fur  vingt ,  ayant  trouvé  par 
expérience  que  le  bandage  &  une  application  àftrin- 
gente  guèrilToient  les  hernies  (g).  MM.  Sharp  (Ji)  & 


(f)  Recherch.  critiq.  fur  la  Chirurg.  pag.  67.  not.  (rj. 
{h)  Ibid.  pag.  67. 
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'#«/îerc6fflptent  I>eaucoup  auffi  fur  l’efficacité  du  bandage. 

Avant  M.  Tenon ,  de  l’Académie  Royale  des  Scien-  96. 
ces  J  on  ne  connoiffoit  pas  la  compofition  des  pier-  Remarques 
res  qni  s’engendrent  dans  le  corps  humain  &  dans  întéreflantes 
celui  des  animaux.  Il  a  démontré  que  les  pierres  font  du  corps 
formées  d’une  terre  crétacée  ,  qu’il  fait  leur  enlever  humain.  - 
par  le  moyen  de  l’acide  nitreux  affoibli ,  &  d’une  par¬ 
tie  comme  mucilagineufe ,  qui  fert  comme  de  fupport 
ou  de  canevas  à  cette  même  terre.  M.  Tenon  affure  que 
les  eaux  minérales  de  Bareges  &  de  Cotérés  rédui- 
fent  le  plus  grand  nombre  des  pierres  de  la  veffie  en 
une  efpèce  de  glu  lymphatique  coulante  comme  le 
blanc  d’œuf ,  ce  qui  préfente  tin  point  de  vue  plus  im-  ’ 
portant  que  leur  diffolution  par  les  acides  ,  &  lailTé^ 
entrevoir  quelque  efpérancede  découvrir  un  jour  des 
litontriptiques  appropriés  à  la  compofition  variée  de 
chaque  efpèce  de  pierre  ;  car  quoiqu’elles  foient  tou¬ 
tes  compofées  des  deux  parties  dont  nous  venons 
de  parler  ,  ces  parties  ne  font  pas  toutes  dans  la- 
même  proportion ,  ni  difpofées  de  la  même  maniéré. 

La  fuite  de  cet  article  offre  des  détails  très -in té~ 
reffans  fur  les  pierres  du  cœur  &  du  cerveau-,  fur  lés  , 

pierres  enkiftées  de  la  veffie  ,  fur  les  pierres  urinai¬ 
res  formées  hors  des  voies  naturelles  de  l’urine ,  fur  ,  - 
celles  de  la  véficule  du  fiel,  fur  les  pierres  utérines 
&  inteffinales  ,  &c.  &  fur  les  opérations  que  ces  dif¬ 
férentes  pierres  peuvent  exiger.  0 

^  La  violence  plus  ou  moins  grande  qu’on  fait  tou-  «y, 
jours  aucôü  de  la  veffie  ,  dans  les  méthodes  latéra-  Taille  de  M: 
les  ordinaires ,  pour  extraire  les  pierres  dont  levo-  Foubert,fsi- 
hime  eft  un  peu  cotifidérable  ,  a  fait  imaginer  à  M;  - 

Foubert  de  placer  fon  incifion  par-delà  le  cou  de  cet 
organe  &  dans  fon  bas-fond,  entre  la  proftâte  &rîn-  ^ 
fertion  des  uretères.  Cette  -méthode  eff  décrite  fort 
au  long  par  M.  Foaèert  lui-même  dans  le  premier  vo¬ 
lume  des  mémoires  de  l’Académie  Royale  de  Cbirür- 
gie.  Mais  tjûoiqu’elle  ait  eu  des  fuccès ,  qu’elle  puiffe 
en  avoir  encore  dans  quelques  cas  particuliers  ,  elle 
^eft,  je  crois  ,  pratiquée  aujourd’hui  de  perfonnê. 

M.  Thomas  a  travaillé  cependant  à  la  perfeâionher. 
mm.  Heijler  (i)  &  Sharp  {h)  ne  paroiffent  pas  en  avoir 

Chir.  p.  II.  fea.  V.  chap..CXLlII.  §.  XXIX. 

(«)  Rech.  critiq.  fur  la  Chirurg.  chap.  V.  pag.  257-263. 
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eu  une  idée  fort  avantageufe.  M.  Pallas  en  a  balancé 
les  avantages  &  les  inconvéniens  dans  une  favante 
differtation  inférée  dans  le,  recueil  de  thèfes  médico- 
,  chirurgicales  de  M.  le  Baron  //<2//er. 

g  M.  Hoip. ,  de  l’Académie  de  Dijon  ,  &  Affociè  de 
TaUlê  des  celle  de  Chirurgie ,  voyant  que  les  lithotomiftesavbient 
femmes  per-  tourné  prefque  toute  leur  attention  du  côté  de  la  taille 
feaionnée  des  hommes  ,  &  qu’ils  avoient  beaucoup  trop  négligé 
celle  qui  convient  aux  femmes  ,  a  cru  devoir  s’atta- 
&  .  Louis,  ^  perfeâionner  cette  dernière;  il  a  donné  à  ce 

fujet  un  très-grand  mémoire  inféré  dans  le  premier  vo¬ 
lume,  de  ceux  de  l’Académie  de- Dijon  ,  où  ilpropofe 
&  décrit'  un  nouveau  lithotome  diktat oire  dont  il 
skft  fervi  avec  le  plus  grand  fuccès  fur  les  femmes , 
&  dont  il  a  fait  enfuite  l’application  aux  hommes  ^ 
non  moins  avantageufement.  ■  ;  .  . 

Avant  M.  Hoin  ,  M.  Louis  s’étoit  déjà  occupé,  très- 
avantageufement  de  la  perfedïon  de.  la  taille  des  fem¬ 
mes.  Voye^  dans  ce  volume  l’Article  CVII.  §.11; 

99'  M.  Muret ,  confr ere  de  M ,  Hoin  ,  &  membre ,  com- 
Taille^  en  jnçiûi,  de  l’Académie  de  Dijon  ,  renouvelle  le  pré- 
eepte ,  donné  autrefois  par  ,  dé  faire ,  en  cef- 

nouvellée  tàins  cas  ,  l’opération,  de  la  taille  en  deux  tems.  Il 
parM.Marêt.  met  dans  Un  très-beau  jour  l’importance  de  ce  pré- 
'  cepfe ,  qu’on  avoit  lailié  tomber  dans  l’oubli:,  &  qui 
éft  cependant  de  néçeflité  dans  plufieurs  circouftances 
qu’il  indique,  où  il  feroit  très-dangereux,  de  n’y  pas 
oh,éir.  : Après  avoir  incifé  k  .veffie ,  il  veut  qu’on  dif¬ 
fère  alors  l’extradioïi , de  la,  pierre  pendant  cinq  ou 
fix  jours  i  '&.^ufqu’à'Cè  ijùe  k.  fuppuration  foit  bien 
établie  ;:il  confirme  par  jk  pratique,  l’utilité, de  c&  re-i 
tardement;  . .  ■  '  .  ; ,  ■  . 

100.  En  lyoy  f/M.  de  la  Peyronie  fit  à  une  femme  accou- 
Excîroiffance  chée  depuis,  peu  ,  l’extraâion  d’un  polype  ,  ;qùi ,  après 
de  la  matrice  avoir  fenelii  l’orifice  de  la  .. matrice,  fe  montroit  en 
u’^'^dTla/ey-  Eors d.es  grandes  lèvres.  Il  avoit  fon  attache, 
ronie.  '  ^  par  une  bafe  affez  large  ,  au  côté  droit  de  k  furfaee 

interne  de  là,  matrice.  ïl  porta  fucceflivement  fur  cette 
attache,  des  xizeaux  &  des  tenailles  incifiveS  ,  &  >; 
après  la  feélion  de  k  tumeur  ,  le  cautère  aâuel ,  à 
l’âide^^d’une  canule,  afin  de  fe  rendre  maître  du  fang, 
qui  en  coulait  en  abondance.  .  Le  fang .  ayant  éteint  le 
cautère  ,  U  ÿ  fuppléa  en:  reraplüTant  le.  vuide  de  la 
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matrice  avec  des  tentes  de  charpie  imbues  d’huile 
de  vitriol  &  bien  exprimés.  La  femme  guérît  eh  20 

°M^gré  l’autorité  d’un  auffi  grand  nom  que  celui  de 
ÿ[  de  Id  Peyronie ,  nous  doutons  qu’on  donnât  aujour¬ 
d’hui  fon  approbation  à  ce  traitement.  La  Chirurgie 
a  fait  de  nos  jours  les  plus  grands  progrès  fur  la  cure 
des  tumeurs  polypeufes  de  la  matrice ,  &  ces  progrès 
font  prefque  l’ouvrage  d’un  feul  homme  (/). 

Mais  quelque  perfeâion  que  l’art  ait  acquis’  fur  le 
fujet  dont  nous  parlons  ,  il  ne  pourroit  rien  contre 
les  tumeurs  farcomateufes  qui  fe  formeroient  fur  les  • 
parois  extérieures  de  la  matrice.  M.  Zinn ,  Académi-  ; 
cien  de  Gbttingue  ,  .en  rapporte  un  exemple  dans  les 
mémoires  de  cette  Académie. 

La  tumeur ,  prefque  auffi  grolTe  que  les  deux 
poings,  étoit  fituée  entre  la  veffie  &  la  matrice,  & 
avoir  fon  attache  extérieurem.ent  au  cou  de  cette 
dernière.  Il  n’eft  cependant  point  parvenu  à  l’Auteur 
que  la  malade  fe  foit  jamais  plaint  de  la  difficulté 
d’uriner. 

M.  Levret  eft  de  tous  les  Auteurs  de  Chirurgie ,  fans 
exception  ,  celui  qui  a  travaillé  avec  le  plus  de  fuc- 
cès  à  porter  des  ligatures  dans  les  lieux  profonds  , 
&  qui  jufqu’à  lui  étoient  inacceffibles  aux  îecours  de 
l’art. 

Le  même  M.  Levret ,  donne  dans  l’article  fuivant , 
les  fignes  diftinâifs  des  infiltrations  laiteufes  ;  il  en  in¬ 
dique  la  marche ,  les  progrès  ,  &  les  remedes ,  d’une 
manière  trés-intéreffahte.  Nous  avons  de  feu  M.  Pu- 
los,  à  la  fuite  de  fon  traité  fur  les  accouchemens  , 
trois  beaux  mémoires  fur  les  depots  laiteux,  qui  laiffent 
cependant  encore  à  défirerun  traité  en  forme  fur  cette 
matière. 

,  Nous  avons  réuni  à  l’Article  104  ,  bien  des  cho- 
fes  intéreffantes  fur  lés  ganglions.  Cet  Article  eft  ter¬ 
miné  par  un  effai  de  M.  Faure  fur  cette  maladie ,  qui 
n’avoit  point  encore  été  imprimé,  St  qui,  à  bien 
des  égards ,  peut  être  regardé  comme  une  pièce  ori¬ 
ginale. 


roi. 

Excroiffance 
polypeufe  at¬ 
tachée  aux 
parois  exté-, 
rieures  de  la 
matrice. 


102. 

Ligatures  : 
portées  dans 
deslieuxpro-; 
fonds. 


lOJ. 

Infiltrations 

laiteufes. 


104. 

Ganglion. 


{i)  M,  Levret, 
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loj.  M.  tieijler  à  favamment  parlé  de  l’opération  cèla" 
Opération  rienne ,  für  laquelle  il  efitre  dans  de  très-grands  dé' 
ÿe  arienne,  plusieurs  articles  ,  néanmoins ,  fur  lefquels 

il  ne  femble  pas  qu’on  puilTe  être  de  fon  avis ,  le  lec. 
teur  en  décidera. 

io6.  Les  amputations  font  l’une  des  parties  de  la  Chi- 
d«meSres  laquelle  on  s’eft  exercé  avec  le  plus  de  fuc' 

très-perfec-  ^ès  ;  toutes  les  méthodes  connues  &  décrites  par  M, 
tionnee.  Héfier ,  ont  été  perfeâionnées  ,  &L  l’art  s’eft  enrichi 
d’uiie  efpèce  nouvelle  ;  c’eft  l’amputation  de  la  cuiffe 
dans  fon  articulation  fupérieure. 

•  107.  Les  plus  grands  Chirurgiens  de  toutes  les  nations, 
^ands  pro- fe  font  attachés  à  l’envi  à  fimplifier  la  taille ,  &  leurs 
efforts  n’ont  pas  été  infruétueux  ;  cette  opération, 
la  taille,  quoique  toujours  dangeréUfe  &  d’un  fuccès  dou¬ 
teux,  eft  portée  aujourd’hui  à  un  dégré  de  perfeâion 
au-delà  duquel  il  nè  femble  guère  polEble  de  pouvoir 
atteindra. 

108.  Si  la  rétention  d’urine  oblige  d’envenirà  iâponc- 

la  veffi  °°  ar  ’  Oh  pêüt  attaquer  la  veffie  par  le  périné  ou  par 
le  périné^r  l’hypogaftre  ;  cette  dernière  manière ,  bien  qu’elle  ne 
par  i’hypô-  fOit  pas  exempte  de  tout  inconvénient ,  eft  jugéepré- 
gafire  i  &  par  férable  à  l’aUtre  par  de  très -grands  Chirurgiens  ; 
le  reâum.  quels  que  foient  fes  avantages  ,  M.  Flurant  ,  cé¬ 

lébré  Chirurgien  de  Lyon  ,  aime  mieux  ouvrir  la 
velfte  par  le  reéium ,  en  portant  un  trocar  dans  le 

;  fondement.  . 

109.  On  ne  peut  difconvénir  que  lès  Anciens  n’ayent 
Cptère  ac- Seaucoùp  abufé  du  cautère  aétuel;  mais  les  Modernes 

%yé°^pa*r  '  encore  plus  à  blâmer  d’âvoir  prefqu’entièrement 
ks  ^Anciens  abandonné  ce  fècours  aux  maréchaux.  Les  mémoires 
&  tropaégli-  qUe  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  a  couronnés ,  en 
gé  par  les  fixent  rûfagé  St  lès  bornes.  Il  fera  déformais  plus  ém- 
o  ernes.  pl^yé,  &  Je  fera  méthodiquement.  MM.  Fouteau  St  de 
Haen  nous  ont  donné  für  le  feü  des  chofes  qui  méri- 
tent  la  plus  férièüfe  attention  des  Médecins. 

110.  Le  farcocèle  n’eft  pas  une  excroiffance  charnue  du 
Sarcocele.  tefticUle  ,  mais  Un  èndürciffement  skirreux  du  tefti- 

culé  même  .  Ou  dé  l’épididime  ;  ce  dernier' ntexige 
point  par  lui-même  l’extirpation ,  n’ayant  point  dé  ten¬ 
dance  naturelle  au  cancer  ,..coimme  hendurciffêment  du 
tefticule ,  qui  eft  une  partie  glanduleuie.  Avant  M- 
Sharp  on  ne  connoiffoit  pas  cette  diftinâfen  ^  dont  6n 
fent  toute  l’importance  pour  la  pratique. 


ii4- 

Hydrocele; 


HJ. 

Néphrotor 
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Il  n’y  a»  f^Ion  M.  Sharp ,  que  lé  skirre  du  tefticule  qui  m. 

demandé  la  caftration  ;  cette  opération  a  été  très-fim-  Caftrati 
olifiée  par  le  même  Auteur. 

^  Le  cirfocele  n’eft  pas  douloureux  de  fa  riaturé 
requiert  rarement  quelque  opéràtiOh.  M.  Petit  à  extirpé  “ 
n^nmoiiis  plufieurs  fois  des  veines  variqueüfés  de 
Lépididime  qui  caufoient  dé  grandes  douleurs. 

Les  maladies  de  l’urètré  ,  qui  étoient  Lôpprobré  dé 
l’ancienne  Chirurgie ,  font  le  triomphe  de  la  nouvelle  ;  purètre? 
les  bougies  fondantes  &  fuppuratives  ,  dont  on  eft 
particulièrement  redevable  à  MM.  Darafi  &  Üoulard, 
font  l’une  des  plus  grandes  àcqüiïitibns  que  l’art  ,mt  fai-  , 
tes  de  nos  jours. 

L’hiftoire  &  le  traitement  de  l’hydrocele  ont  été 
très-perfeâionnés  parMM.Afonro,  Sharp,  Douglas  &.B'er- 
traTrdi ,  qa’vLns  mort  prématurée  à  enlevé  àu  miliéu  de 
la  plus  brillante  carrière. 

Le  feul  cas  où  il  fût  permis  d’attaquer  la  pierre  du 

rein  par  incifion ,  eft  celui  où  cet  organe  eft  abfcèdé  _ 

&  celui  auffi  où  la  pierre  même ,  quoique  renfermée 

encore  dans  le  rein ,  fe  laifferoit  toucher  au  doigt  ;  ce 

qui  n’eft  peut-être  pas  toujours  ùnpoffible  dans  les  fu-  ,  : 

jets  maigres  &  fort  exténués. 

L’œfophagotomie  ,  propofée  dans  le  dernier  fiéclé 
par  un  jeune  Médecin  (  Perdue  )  qui  àvoit  le  génie  de  (Efophâgo-; 
la  Chirurgie  ,  a  été  réduite  en  méthode  par  M.  Güat-  tomie. 
tam ,  &  pratiquée  fur  l’homme  avec  fùccès. 

Avant  M.  Levret,  l’art  n’avoit  point  de  reffource  117. 
contre  les  polypes  de  la  matrice  qui  ne  fé  montroîént  Polypes  uté-; 
pas  au-dehors ,  &.  les  femmes  périîFoiertt ,  très-ordi-  ”'*** 
naireraent ,  épùifées  par  des  pertès  rouges  ou  blan¬ 
ches.  M.  Levrei  a  fu  le  premier  porter  une  ligaturé 
jufquesdans  la  matrice  même;  c’eft  un  des  progrès  les 
plus  notables  de  notre  Chirürgie. 

Moîinelli  3  Foubert  ^81 ‘Ôùattani  ont  tra'vaiïlé  avec  D?: 
le  plus  grand  fuccès  fur  les  anévrifmes.  L’opérâtion , 

'^^'Iqû’elie  eft  indifpenfable ,  a  été  fort  perfedliOnnée , 

&  la  comprelKon  méthodique  en  tient  fouvenit  lieu  , 
ou  difpenfe  du  moins  aSez  fréquemment  de  la  iiga- 
tqte ,  qui  ne  lailTe  pas  quelquefois  d’avoir  des  incOn- 
Veniens  confidérables.  Foyeil^ Article  LPIII. 

MM.  Petit  3  Morand  &L  P oüteau ,  nous  ont  fait  côn-  ”9* 

noitre  les  reffources  de  la  nature  contre  les  hémorra-  . 

gies. 
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gies ,  &  les  fecours  que  l’art  eft  en  état  de  lui  prêter-' 
pour  concourir  avec  elle  à  la  même  fin  ,  en  déterl 
minant  avec  plus  de  précifion  qu’on  ne  l’avoit  fait* 
la  manière  d’agir  qui  eft  propre  à  chacun  d’eux.  ’ 
Arrachement  On  feroit  naturellement  porté  à  croire  que  l’arra- 
des  membres,  chement  d  un  membre  conliderable ,  tel  qu’un  bras  ou 
une  jambe ,  devroit  faire  périr  le  fujet  qui  éprouve 
un  fi  terrible  accident  ;  il  eft  prouvé  néanmoins  ,  par  uu 
alTez  grand  nombre  de  faits  ,  non  -  feulement  qu’on 
peut  y  furvivre ,  mais  qu’il  ne  met  pas  la  vie  dans 
un  danger  bien  imminent. 

121.  Les  duretés  des  corps  caverneux ,  &  les  retréciffe- 
Obftacles  à  mens  de  l’urètre  s’oppofent  quelquefois  à  l’éjaculation 

rejacuiation.  naturelle, de  la  fémence.  M.  de  la  Peyronie  ■a.  dilTipéle 
premier  de  ces  obftacles ,  par  le  moyen  des  eaux  de 
Bareges  en  douches  ,&  M.  Pcfiî  a  triomphé  du  fécond 
par  l’opération  de  Chirurgie  connue  fous  le  nom  de 
Boutonnière ,  &  quelquefois  par  des  bougies  légèrement 
efcarrotiques. 

122.  On  a  donné  pour  précepte  ,  dans  le  premier  vola- 
Grands  abf-  me  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  de  fendre 

cès  du  fonde-  pinteftin  dans  toute  l’étendue  de  la  dénudation,  lorf- 
qu’il  fe  trouve  dépouillé  de  fa  graiffe  par  de  grands 
abfcès  du  fondement.  M.  Foubert  dans  le  troifième  vo¬ 
lume  de  la  même  Académie ,  oppofe  à  ce  précepte  des 
raifons  &  des  faits  qui  le"  combattent  viélorieufement, 
&  qui  réduifent  les  abfcès  en  queftion  à  un  traitement 
beaucoup  plus  fimple  &,  moins  douloureux. 

^3*  '  M.  Sabatier,  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie, 

ment^  de^la  ^  donné ,  dans  le  troifième  volume  de  cette  Aca- 
matrice&du  ^  UH  excellent  mémoire  fur  les  déplacemens  de 

vagin.  la  matrice  &  du  vagin.  Cette  importante  matière  y 
eft  traitée  d’une  manière  très-inftruâive  ,  &  avec  les 
détails  les  plus  intéreffans  ,  d’après  les  faits  commu¬ 
niqués  par  différens  Praticiens,  &  fournis  par  les  meil¬ 
leurs  Auteurs. 

124.  M.  Heijler  n’a  rien  dit  de  particulier  fur  les  abfcès 
Abfcès  du  des  principaux  vifcères.  Nous  avons  de  MM.  Petit  le 
foie.  fils  Morand  ,  très -bons  mémoires  fur  ceux  du 

foie. 

Epanche-  ^  Pendant  très  -  long  tems,  que  le  fort  des 

mens  de  fang  bleffés  qui  étoient  dans  le  cas  d’un  épanchement  fan- 
dans  le  bas- guin  dans  le  bas -ventre  ,  .étoit  défefpéré,  fi  le  vaifi 
ventre. 
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r  u  qui  le  fourniffoit  étoit  un  peu  confidérable.  M. 
Petit  Iq  fils  »  en  établiffant  par  les  faits,  que  le  fan  g  , 
au  lieu  de  fie  répandre  irréplièrement  &  fians  ordre , 
comme  on  l’a  cru  jufqu’à  lui ,  occupoit  prefque  tou- 
iours  un  foyer  circonfcript  &  déterminé  ,'a'démontré 
la  poflibilité  de  lui  dontier  iffue  par  incifion,  ôc  la 
pratique  a  parfaitement  juftifié  lafolidité  de  cette  théorie'. 
^  Ui  de  Garcngeot  a  fourni  un  mémoire  très-intéref- 
fant fiür  la  même  matière. 

II  n’y  a  guère  de  maladie  chirurgicale  qui  ait  au¬ 
tant  exercé  le  génie  &  la,  fagacité  du  Chirurgien  qué 
la  fiftule  lacrymale.'  L’indication  principale  elLde  Téta- 
blir  la  routé  naturelle  des  larmes  ,  dont  Pobfthiâibh  eft 
prefque  toujours  la  caufe  de  la  fiilule.  Cette 'Vue  ,  qui 
avoit  échapé  aux  Anciens  ,.  dont,  la  pratique  étoit  bor¬ 
née  à  ouvrir  une  nouvelle  route  aüx  larmes,  cette 
vue  a  fingulièrement  fixé  l’attention  de  nos  Chirur¬ 
giens  modernes  ,  qui  ont  dirigé,  prefque  toutes  leurs 
tentatives  de  ce  côté-là. 

Le  cancer  ,  on  ne  le  fiait  que  trop  ,  a  été  regardé 
dans  tous  les  fiécles  ,  comme  une  maladie  indompta¬ 
ble  ;  on  a  fait  depuis  quelques  années ,  St  6n.  continué 
à  faire  ,  contre  ce  cruel  fléau ,  des  efforts  &  des  ten¬ 
tatives  qui  n’ont  pas  été  abfolument  infruaueux ,  mais 
quilaiffent  encore  beaucoup  à  défirer.  ^  ^  ‘ 

La  paracenthèfe  du-  thorax  eft  une  opération  beau¬ 
coup  trop  négligée  par  les  praticiens.  Ôn  n’y  a  guère 
reeôjirs  que  dans  les  bleffures  de  la  poitrine^  lorfque 
la  plaie  n’eft  pas  fituée  de  façon  à,  pouvo.ir  dôhher 
iffue  au  fang  épanché.  Les  maladies  internes  de  cette 
capacité ,  telles  que  les  dépôts  purulens  &  l’hydro-' 
pifiey-fe  foie  rit  fou  vent  dans  -le  cas  de  l’eiigér  ;  l’hy- 
drocardie ,  ou  hydropifié  du  péricarde,  eft  encore  une 
maladie  où  elle  pourroit  être  pratiquée  utileraerit.  Jé 
ne  fâche  pas  cependant  qa’on  y  ait  jamais  eu  recours 
dans  ce  cas.  '  .  ■  '  ’  ■  • 

M.  Pouteau  3.  extrêmement  fiimplifié  les  panfemens 
des  fiftules  à  l’anus. 

Il  croit  s’être  affuré  que-  l’huile  d’olive  eft  réelle¬ 
ment  fpécifique  contre  la  mbrfure  de  la  vipère. 

.ït  pariche  très-fort  à  croire  que  le  camphré  eft  aufit 
une  efpèce  de  fpécifique  dans  les  iriflammations;  éréfi» 
pelateufes ,  tant  intérieures  qu’extérieures,  -  ^  - 


126. 

Fiftule  la¬ 
crymale. 


Cancer, 


128. 

Paracenthè¬ 
fe  du  thorax. 


129. 

Sur  divers 
fujets. 
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130.  Le  même  M,  Pameau  a  prouvé  ,  par  des  exemnl 
Sur  divers  très-finguliers  ,  que  Igs  fimples  contufipns  de  la  Lf 
peuvent  ,  après  un  tems  tres-confidér^lê ,  ocçaûon 
ner  les  açcidens  les  plus  formidables ,  contre  lefqueb 
il  n’y  a  de  remede  edieaçe  que  l’incifion  des  tégu. 
inens  dgns  l’endroit  où  ils  ont  été  anciennement 
confus. 

M.  Poutefu  eft  le  fepl  Auteur  qui  ait  dpnné  des  no¬ 
tions  précifes  fur  la  luxation  des  mufcles  ,  &  indi. 
qué  des  procédés  nréthodiqués  pour  cette  efpèced’ac- 
ei4é4f. 

Il  a  vu  une  luxation  de  l’os  fézamoïde  du  gros  or^ 
teil.caufer.  le  refferrement  convulfif  de  la  mâchoirç 
inlerieùré  j  &  la  mort  au  malade.  ci-devant  le 

39-  ,  ■ 

1,1.  ,  ;  Lorïqu’unç  anfe  d’inteftin ,  étranglé  dans  toqt  fpq 

Hernie  avec  dlqiuetre,  vient  à  fe  gangrener  ,  il  peut  fe  faire  qù’^, 
gangrené.  pj-gs  la  féparation  de  la  portion  d’inteftin  attaquée  de 
^  pourriture ,  les  deux  bouts  adoffés  l’un  contre  l’autrg 

fe  réunifient  &  rétabliflent  la  continuité  du  canal; 
majisil  en  réfulte  prefgue  toujours  un  retréçifieniênt 
du  boyau’,  qui  expofe  les  malades,  après  une  guèrh 
foa il%fofre ,  à  des  coliques  terribles,  &  même  à  de? 
creyalî^^  piof telles.  M!  Lq^u  en  a  produit  plirfieurs 
exemple^  M.  Pipent  a  communiqué  à  l’Académie  un 
ça^d’exçeptioxi  neureufe ,  &  propre  à  donner  des  yues 
;  pour  prévenir  le  tr-op  grand  retrécifîementde.rint^nj, 
les  çonféquençes  fàcùeufes  qui  en  réfultent  pour 
T’Of^aire, 

13a.  '  Chirurgien  du  ]^oi  de  Pologne,  a  fait 

Effet  peu  pgrt  à  l’Académie  d’une  obfgryation  fur  l’oblitératiôn 
connu  de  l’é-  p;)Êale  dg  Pinteftin  daps  i’éndroit  où  il  aypitiouffgrt 
tranglement  étrangjegtept  ;  PR  qu’après  la  mprt 

intefti-*  4ù  ?  fiPlçelaeft  ^vïvk.  Ü 

nale.  î’-ënfpù  ?.  q^'appès  pipir  débridé  l’anneau ,  U  faut 

toujours  tirer  en-dehors  un  peu  de  finteftin  popr  yPÙ 
f’il  n’aurait  pas  éprpuvé  upe  lembl§ble  oblitération  , 
tz.  &  dans  cê  cas  ,  après  avoir  emporté  toute  la  portion 

.  d’inteftin  p^litérée  extrênaement  rétrécie ,  on  pra¬ 
tiquera  la  méthode  de  Rqn}4hor,  à  laquelle  Vi.,  Louis 
'^.  Riffçh  ont  ajoute  des  perfeâipns  effentielles. 

133.  ■}.M‘  ot  a  donne  dans  le  premier  volume  de§ 

Hernie  d’et  mémoires  de  lAcadepue  Royale  de  Chirurgie, dejpt 
tomac. 
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obfervations  fur  des  hernies  d’eftomac  :  l’exiAence  de 
ces  hernies  a  été  mal-à-propos  révoquée  en  doifte  par 
mm.  Guni  (jn)  &  Heifier  {n).  M.  Pipelet  a  communiqué 
depuis  à  TAcadémie  plufieurs  obferyatiohs  confirma- 
tiyes  des  premières  ;  &  j’ai  fçu  que  M.  Vidal,  Méde¬ 
cin  au  Martigues  en  Proyence  a  &  M.  Maufan  ,,Chirur-  -y 

gien  de  la  même  ville  ,  ont  eu  oççafion  de  voir  depuiç  Üoa 
peu  des  hernies  d’eftomac.  --caï 

^  -Lorfqüé  la  membrane  du  teftiçule  eft  ouverte  par  154. 
la  fuppnrâtioh  a  la  fubftançe  propre  de.  cet  prgane  fé  ,  Méprife  à 
montre  au  Çhirugiér},  fous  la  /orme  d’un^pus  grisâtre 
&mal  feé.:  Si  Ton  fl’en  èft  prévenu  ^  on  pourra  ^ions  de  k 
tirer-céftetübRàhcé  eh'  éme/ OU  pour  la  plus  grande  membrane 
partie.  Ce  n’eft  qu’après' 'être  "tombé  lui-memè'  dâni  propre  du 
cette  faute  ,  que  M..  Petit  avertit  les  Chirurgiens  defe 
tenir  en  garde  contre  une  pareille  méprife. 

M.  Bertrandi  remarque ,  dans  fes  opérations  de  Chi¬ 
rurgie  ,  que  lès  rêmédes  qu’il  çonvient  d'appliquer  fur 
la  fubftance  propre  du  telliculë ,  font  les  mêmes  que 
ceux  dont  on  doit  fe  fervir  pour  les  plaies  du  cerveau. 

Voyei  ci-devant  le  n°.  16. 

M.  Louis  a  fait  des  remarques  très-importantes  fur  ^  13  j. 
les  points  principaux  de  l’opération  de  la  hernie  ;  il  L’opératitm 
attaque  plufieurs  erreurs  extrêmement  accréditées ,  & 
donne  de  nouvelles  vues  pour  la  perfection  de  l’opé-  née 
ration  ,  dont  il  diminue  beaucoup  les  difficultés  ,  en  plifiée  par  ‘ 
fimplifiant  les  procédés.  Louis. 

La  luxation  des  côtes  avoit  été  très-mal  traitée  par  136. 
les  Auteurs.  M..Buttet,  Chirurgien  d’Etampes ,  a  com-  Luxation  des 
muniqué  fur  ce  fujet ,  à  l’Académie  Royale  de  Ghi- 
rurgie ,  un  excellent  mémoire  dans  lequel  il  combat  & 
reôifie  les  fauffes  notions  qu’on  s’étoit  faites  fur  cette 
efpèce  de  luxation  ,  fur  laquelle  il  donne  une  obfer- 
vation  très-intéreffante ,  qui  fert  de  bafe  &  de  fonde- 
ment  à  fon  mémoire  ,  &  à  la  nouvelle  doârine  qu’il 
y  établit. 

,  très-habile  Chirurgien  de  Milan,  &  137. 

Affocié  à  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  ayant  re-  Fraftare  du 
connu  l’infuffiffince  de  tous  les  bandages  dont  on 

°  merus. 


(«j  Obf.  Anat.  Chirurg.  de  herniis ,  cap.  XX. 

(«}  Inft.  de  Chirurg.  part.  Il,  feû,  V.  chap.  CXIV.  §.  I. 
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s’eft  iervi  jufqu’ici  pour  maintenir  en  place  les  fraA 
res  du  cou  de  l’humérus  ,  y  fubftitue’  un  apparea 
plus  approprié  à  la  nature  du  mal ,  &  dont  il  a^vu  d 
très-bons  effets  dans  fa  pratique. 

^8*  M.  Sabatier ,  de  l’Académie  Royale  de  Chiruraie 
cGifï^  fé-  a  jetté  un  jour  tout  nouyeau  fur  la  fraSure  dücoudâ 
piur.  fémur  ,  &  confidérablément  augmenté  les  connoif, 
fances  pofitives  qu’on  avoit  déjà  fur  cette  maladie.il 
n’àdopte  pour  fon  traitement  aucune  des ,  méthodes 
prèfcrites  par  ,  les  Auteurs  ,  mais  une  nouvelle  mé¬ 
thode  imaginée  par  feu  M.  Foubert ,  dont  la  pratique  g 
plus  d’une  fois  juftifié  la  bonté  ,&  qui  n’avoit  point 

été  rendue  publique  jûfqu’ici.  . 


”  Fin  du  Difcours  Préliminaire» 
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Sur  Vabus  des  Sutures» 

N  doit  compter  parmi  les'  pro-  Abus  des  fe* 
grès  lës  plus  remarquables  de  la 
Chirurgie  ,  la  profcription  pref- 
quô  générale  des  futures,  dans 
la  cure  dés  plaies  qui  ne  deman¬ 
dent  qu’a  être  réunies.  Cette  heu- 
feufe  révolution ,  à  laquelle  nous  touchons  ^  eR  . 

^Truit  du  zèle  éclairé  5c  bienfaifant  de_M. 

Fibrcic ,  Auteur  d’un  excellent  mémoire  fur  cetta; 
roatière  J  dont  nous  allons  donner  le  précis, 

■  ■  A 


^  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 

L’iiumanité  n’eil  pas  moins  redevable  aux  Chr 
îurgiens  qui  profcrivent  des  opérations  inutiles' 
qu  a  ceux  qui  en  inventent  de  nouvelles ,  jugées 
nécelTaires  ,  ou  qui  perfeâionnent  les  anciennes 
Nos  Praticiens  modernes  ont  déjà  abandonné 
plufieurs  efpèces  de  futures  préeonifées  par  leurs 
prédécefleurs ,  mais  ils  n’ont  pas  étendu  cette 
réforme  affez  loin.  M.  Ÿihrac  entreprend  de  prou- 
ver  qu’il  n’eft  prefque  point  de  cas  où  l’on  ne 
puiffe  ,  ;  &  ,  par  conîequent,  où  l’on  ne  doive  fe 
difperifer  de  faire  des  futures.  L’autorité  des 
Auteurs  qui  avoient  eu'  déjà  la  même  idée  que 
.lui  (tL),,  ôc  I  laquelle  il  paroît  qu’on  q’a  pas  don- 
dné'.  affez  d’attention  ;  l’expofition  de  plufieurs 
cas  où  l’on  s’en  eft  tenu  à  la  fituation  à.  au 
bandage  ,  quoique  la  future  parût  un  fecours 
iri^ilpéiifablè"  d-après .  la:  façon  générale  de 
penfer  j  les  reffources  qu’on  a  trouvées  dans  le 
bandage  ,  dans  bien  des'  oceafions  où  la  future 
avoir  manqué  y les  -  inconvéniens  inféparables 
de  fon  ufage  ,  font  autant  de  moyens  dont  M. 
Fibrac  fe  feft  avec  avantagé  pour  engager  les 
Ghirurgiens- à  s’en  paffer.  '  -  . 

Il  commence  par  les  preuves  direâes 6c  fait 
i’application  de  fa  doéirine  ^  i°.  aux  plaies  du 
bas- ventre  ;  au  bèc-de-liévre  ;  3°.  aux  plaies 
de  la  langue  ;  4°.  aux  plaies  tranfverfales  de  la 
gorge  ;  aux  plaies  des  tendons  ;  6°.  aux 
■plaies  en  général.  Il  nous  eût  paru  plus  naturel 
:  d’eiitrer  en  matière  par  ce  dernier  Article  ;  nous 
allons  cependant  nous  çonformier  à  l’ordre  que 
l’Auteur  a  jugé  à  propos  de  fiffyre. 
sStre.^'^"  1.  M.  Pibrac  a  guéri  en  très-peu  de  tems  par 


(a.)  Paracelfe  3  Bellofie  ,  Fabrice  S Aguapendènte, 


DE  LA/CHIRURGIE  du  xviii.  Siéclê: 
f  appareille  plus  fimple ,  confiftant  en  deux  côtn- 
prefles  latérales ,  le  bandage  de  corps ,  &  le  fca- 
pulaire  >  une  plaie  à  l’abdomen  faite  par  un  coup 
de  bayonnette ,  avec  iffue  de  l’épiploon.  If  fut 
pbiigé  de  dilater  . pour  faire  entrer  ce  dernieir. 
La  divifîon  des  tégumens  fut  alors  de  plus  de 
trois  grands  travers  de  doigt  en  longueur,,.:^ 
pelle  du  péritoine  à-peu-près  de  la  moitié  j  ce 
qui  n’pmpécha  pas  qué^Mi  Fiémc  ne  s’abftinLde 
la  gafttpraphie ,  &  ne  ;trouvât  moyen  de  ; a’éjï 
paffer.  S’ileft  un  cas  où  il  femble  qu’on  po  puifle 
fe  difpenier  d’y  avoir  recours  ,  c’eft  àja  fuite 
de  l’opération  céfarienne  ;  auffi  n’y  a-t-on  ja.- 
mais  nianqué.  On  voit  cependant  dans  une  ob- 
fervation  communiquée  à  '  l’Académie  par.  Mi 

Çaqué-i  Chirurgien  en  .chef  de. l’Hô tel-, Dieu  de 
Rheims  ,-  que  les  points  de  future  ayant  déchiré 
les  lèvres  de  la  plaie  ,  après  une  opération  cér 
fariènne  ,  on  y  fuppléa  parfaitement  par  le  ban¬ 
dage,.  La  même  ehofe  arriva  dans  l’exemple -ii 
connu  de  l’opération  céfarienne  faite  à  Paris  par 
M.  Smniüin,  enpréfeneé  de  plufieurs  menabres 
de  rAeadémie  5  fur  une  -femme  c|e  très-petite 
taille  ,  &  dont  le  b'affiin  étoit  mal  conformé  (&)  j 
d’où  il  e-eafuit  bien  ciairément  qu’elle ,  n’étoit 
d’aucune  utilité  dans  ces  .deux,  cas,  M.,  Pipdjt 
ayant  A  traiter  une  plaie  tranfÿerfale  &  longue 
d’un  grand  pouce ,  à  deux  travers  de  doigf  dé 
l’onibiliéjj  ayec  iffue  de  l’épiploon  ;  après  aveir 
réduit  celui-ci  ,  il  yOulut  la -réunir ::parc.déùx 

^ te'  récit,  circonftancié  .de.citte  Gpéràt’ion .  mé- 
lyorâbla  Lahè'pàr  M.  Soumdin  ,,  fe  trouve  dans  lé  fé- 
cond:-tèmë  dfës  dièfés  medicè-Chifùrgicales  dé  MV  lé 
^^^f^-de-ffaUer rédigées-par-  feu  -M.-  Macquartylài-^ 
.«ecin  d^lgrpaçulté  de  Paris,  ; . 


4  Mémoirês  pour^servir  a  l’histoire 
points  de  future  enchèvillée  ;  les  accidens  qui 
furvinrent  obligèrent  à  les  couper,  La  plaie 
'abandonnée  à  des  panfemens  fimples  ,  fut  cic^’ 
trifée  au  bout  de  huit  jours ,  malgré  le  defa- 
vantage  de  fa  direction  en  travers.  Quelque  con. 
cluans  ,^ue  ces  faits  paroilTent  contre  la  future 
M..  Pihrdc  ,  attentif  à  ne  pas  pafler  les  limites 
d’une  fage  critique  ,  n’entend  pas  l’exclurre  ab- 
-folument  du  traitement  des  plaies  du  bas- ventre. 
Comme  tops  les  cas  poflibles  ne  fçauroient  être 
prévus  ,  il  en  elï  qui  pourroient  l’exiger.  Telles 
ïont  particulièrement  des  plaies  qui  ouvriroient 
les  tégumens  du  ventre  en  travers  dans  unééten- 
due  très-çonfidérable ,  comme  il  arriva  à  cette 
femme  dont  parle  M.  Louis  (  c  )■ ,  îaquellé  eut  le 
ventre'  ouvert  tranfverfalement ,  prefque  d’un 
côté  à  l’autre  ,  par  un  coup  de  corne  de -taureau. 
Dans ‘ün -Cas  de  cette  nature  ,  il  ferok  bien  à 
pf&pôè  j-dit  M.  Louis  ,  après  avoir  rappéllê  les 
èxceliens  principes  de  M.  Pi&mc  ,  de  faire  quel» 
que  s  points  de  future  ;•  on  crut  être  dans  i’obli- 
gatton-  d’en  faire  dix-fept  pour  procurer  la  réu¬ 
nion  de  ^cette  énorme  plaie ,  6c  cet  abus  ne  peut 
être  toléré.  Feu  M.  Gérard,  Chirurgien  de  Paris, 
a  pahfé  un  homme  à  qui  un  coup  de  fabre  avoit 
coupé  tfanfverfalemênt  les  mufcles  droits  â  la 
région  hypogaftriqüe-;  -les  inteftins  fortoiènt  par 
iâ  pl^ie  ;  -c’étoit  une  vraie  éventration.  ^  M.  Gérard 
fit  coucher  le  malade  furie  dos-,  il  réduifit  les  in- 
tefiksidans  Ja-capacité  du  ventre  j  il  pîaea  plu- 
fie.,urs„9Xejliers  pour  jeleyer  les  feffes  .êçlesipaji- 
îes  afin,  de  courber  l’épine  du  dos.^ ,  &  de /elâ- 
cher  les  mufclesidu  bâs-véntre  :  'cétfé  'jîtu'atiqû 
maintendit  les  parties ,  divifées  dans  le.  rapprq- 

~  '  •  "  /  '  '  •  .  .  '  1  '  ,  .  .  ..  ê  ■  Il  -II» 

(c)  Ençyclop.  foin.: 'Vïï.- ,î4^rf,  Çadreràph^-  ' 
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cbement  néceffàire  pour  la  réunion.  M.  Gérard. 
ne  fit  point  de  future  ;  le  bandage  6c  la  bonne 
fituation  fulErent  ;  la  guèrifon  fut  prompte.  Ce 
célébré  Chirurgien  a  fait  part  de  cette  cure  dans 
une  aflemblée  du  Collège  de  Chirurgie  ^  en  in¬ 
terrogeant  un  afpirant  à  la  Maîtrife  :  c,e  fait  de 
pratique  eft  digne  de  remarque.  ' 

A  ces  différentes  obfervations ,  nous  allons  en 
joindre  une  de  M.  Leautaud ,  ancien  Chirurgien 
en  chef  de  l’hôpital  d’Arles  en  Provence  :  l’A¬ 
cadémie  Royale  de  Chirurgie  l’a  jugée  très-in- 
téreflante  ;  elle  eft ,  très-probablement ,  confî-, 
gnée  dans  fes  regiftres ,  6c  elle  devoil  en  fairè 
ufage  dans  fes  Mémoires.  Comme  elle  appuyé 
très-fort  la  doârine  de  M.  Pibrac  fur  l’abus,  des 
futures ,  il  eft  étonnant  que  ce  grand  Chirurgien 
ne  l’ait  pas  inferée  dans  fon  Mémoire  publié  en 
1757,  dans  le  troifîème  tome  de  ceux  de  l’Aca¬ 
démie  ,  M.  Leautaud  ayant  communiqué  fon  ob- 
fervation  en  1754,  comme  il  confie  par  lés  let¬ 
tres  qui  lui  furent  écrites  la  même  année  fur  ce 
fujet  par  MM.  Morand  6c  Andouillé  {d}:,  dont 
nous  avons  aéfuellement  fous  les  yeux  une Co¬ 
pie  qui  nous  a  été  remife  par  l’Auteur  3  quoiqu’il 
enfoit ,  voici  cette  obfervation ,  très-digne  de  fi¬ 
gurer  à  la  fuite  de  celles  qu’on  vient  de  voir. 

Dans  le  tems  que  je  faifois  mes  fonâions  â 
l’hôpital ,  dit  M.  Leautaud  ,  je  fus  appellé  en 
ville  pour  un  enfant  d’une  des  plus  nobles  &  des 
plus  anciennes  familles  d’Arles.  Cet  enfant ,  âgé 
de  douze  ans ,  d’un  tempérament  vif  6c  délicat , 


{d)  Le  premier  étoit  alors  Sécretaire  de  l’Acadé- 
&  le  fécond,  aujourd’hui  premier  Chirurgien  du 
Roi  en  furvivance  ,  étoit  Commiffaire  pour  les  cor-: 

f-erpondances. 
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6  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
eut  le  malheur,  en  marchant  avec  précipitation - 
de  fe  laiflèr  tomber  fur  une  groffe  bouteille  qu’jj 
tenoit  à  la  main  ;  elle  fe  brifa  en  plufieurs  piè. 
ces ,  &  les  éclats  du  verre  lui  fendirent  le  ven, 
tre  en  travers  au-delTus  de  l’ombilic.  L’ouver¬ 
ture  avoir  quatre  bons  doigts  de  longueur  8c 
autant  de  largeur.  Il  fortit  de  cette  plaie  une 
grande  partie  de  l’épiploon  coupé  6c  déchiré  par 
lambeau  ;  l’eftomac  étoit  tout  en  dehors ,  auffir 
bien  que  le  colon.  Le  malade  refta  quelques  heu¬ 
res  fans  force  6c  fans  fentiment.  Une  fièvre  vio¬ 
lente  qui  lui  furvint  fit  craindre  pour  fa  vie.  Je 
vifîtai  exaftement  la  plaie  ,  6c  après  l’avoir  bien 
lavée  avec  du  vin  chaud ,  j’examinai  s’il  n’y  avoit 
point  de  morceau  de  verre  contre  lesvifcères:  n’en 
ayarit  point  trouvé,  je  fis  rentrer  les  parties 
qui  étoient  forties  par  la  plaie  :  pour  procurer 
Ja  réunion  des  enveloppes ,  je  me  contentai  de 
panfer  'la  plaie  avec  des  plumaceaux  trempés 
dans  du  vin  chaud,  6c:  d’y  appliquer  un  bandage, 
convenable.  Le  lendemain  au  foir  je  défis  mon 
premier  appareil  5  la  fièvre  n’âvoit  point  celfé, 
^  je  remarquai  une  tenfion  extrême  dans  toute 
l’étendue  du  bas-ventre.  Je  me  fçus  bon  gré 
^lors  de  h’avoir  pas  pratiqué  la  gaftroraphie , 
quiauroit  encore  plus  irrité  les  parties  afFeftées, 
^  prodigieufement  augmenté  leur  tenfion.  Les 
fomentations  6c  les  applications  d’herbes  émol¬ 
lientes  ,  &  les  lavemens  anodins  furent  emplo¬ 
yés  avec  fuccèso 

Le  malade  eut ,  pendant  trois  jours  confécü- 
tifs ,  de  grands  vomiflemens  de  matières  fécales, 
diverfement  colorées ,  6c  chargées  d’un  grand 
nombre  de  vers.  Il  y  a  apparence  qu’une  por-^ 
tion  de  l’inteftin  fouffroit  quelque  étranglement , 
qui  fe  diffipa  par  les  remedes  généraux.  Enfin  ^ 
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le  quatrième  jour  il  alla  heiireufement  à  la  felle. 
La  plaie  fuppura  abondamment  en  exhalant  . une 
odeur  infupportable.  Il  fe  forma  dans  la  fuite , 
uQ  abfcès  à  l’aîne,  un  autre  abfcès  fur  la  fefle 
gauche  j  &  le  malade  tomba  dans  un  marafme 
oui  nous  fit  tout  craindre  pour  fa  vie.  Je  lui  fis 
donner  de  bons  bouillons  ou  reftaurans ,  Sc  fa 
boiflbn  ordinaire  ne  fut  autre  chofe  qu’une  ti- 
fanne  d’orge  avec  le  capillaire.  La  fuppuration 
dura  fort  long-tems  ,  mais  après  quatre  mois  de 
foins  &  de  peines ,  les  forces  revinrent  entiè¬ 
rement  au  malade.  Cette  grande  plaie  a  été  gué¬ 
rie  avec  tout  le  fuccès  poffible  fans  future  ,  8C 
î’enfant  jouit  aâuellement  d’une  parfaite  fanté 
&  de  beaucoup  d’embonpoint. 

II.  La  réunion  de  la  plaie  qui  réfulte  de  l’o- 
pération  du  bec-dediévre  ,  ou  de  l’extirpation 
d’un  cancer  aux  lèvres ,  a  toujours  paru  exiger 
la  future.  La  pratique  en  a  même  confacré  à  ce 
cas ,  une  efpèce  particulière ,  à  laquelle  on  donne 
le  nom  à' entortillée  ;  elle  contient  avec  plus  de 
force  que  la  future  entrecoupée  fimple,  &  c’eft- 
ià  précifément  ce  qui  la  rend  plus  rédoutable. 
On  lit  dans  un  mémoire  dû  célébré  M.  de  la 
Faye  (e fur  les  becs-de-liévre  venus  de  naif- 
fance ,  qu’ayant  eu  à  en  opérer  un  très-compli¬ 
qué,  il  crut  devoir  foutenir  l’eifet  de  la  future 
par  un  appareil  qui  l’empêchât  de  déchirer  les 
lèvres  de  la  plaie  j  car  c’eft  fouvent  de-là  5-dit 
M.  de  la  Faye ,  ^ue  dépend  le  fuccès  de  l’opéra¬ 
tion.  De  cette  réflexion  ,  à  laquelle  M.  Fibrac 
applaudit ,  il  n’y  avoit  qu’un  pas  à  faire  pour 
appercevoir  l’inutilité  de  la  future  ,  du  moins 


(e)  Inféré  dans  le  I.  de  TAcad.  Roy.  de 

Vrhirurgie, 
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B  MiéMOîRES  POUR  SERVIR  A  L’HISTOIRE 
pour  le  plus  grand  nombre  de  cas  ;  car  M.  PU 
hrac  ne  prétend  pas  lui  donner  une  exclufioa 
âbfolue ,  reconnoilTant  qu’il  efl:  quelques  cir, 
confiances  rares  qui  pourroient  la  rendre  nécef- 
faire.  M.  de  la  Paye  dit  encore  que  les  points 
de  future  ayant  manqué  une  autre  fois ,  mê, 
îïie  avec  perte  de  fubftance  ,  des  languettes 
d’emplâtre  agglutinatif  reparerent  fi  bien  le  dé- 
fordre  5c  corrigèrent  tellement  la  difformité  , 
que,  fuivant  les  propres  termes  de  l’Auteur,  if 
ne  parut  prefque  pas  qu’on  eût  fait  l’opération, 
Une  obfervation  intéreffinte  de  M.  Quefnai ,  in¬ 
férée  dans  le  mémoire  de  M.  de  la  Paye ,  vient 
encore  à  l’appui  de  la  doârine  dç  M.  Pihrac, 
Pans  Un  bec-de-liévie  ,  dont  les  bords  etoient 
extrêmement  écartés,  une  des  éguilles  ayant 
manqué ,  avoit  laiffé  à  la  partie  ipférieure  de  la 
plaie ,  un  déchirement  qui  eût  rendu  entièrement 
impoffible  ,  ou  du  moins  très-difficile  ,  l’applica¬ 
tion  d’une  féconde  éguille.  M.  Quefnai  y  fuppléa 
fort  bien  par  un  bandage  de  fon  invention  très- 
ingénieufement  imaginé ,  dont  nous  dirons  en¬ 
core  quelque  chofe  en  parlant  du  bec-de-liévre, 
PuifqUe  le  bandage  efl  un  moyen  plus  doux  que 
la  future ,  &  qui  en  répare  efficacement  les  dé^ 
fordres ,  pourquoi  n’en  pas  faire  le  moyen  ca¬ 
pital  5c  primitif  de  la  réunion  des  plaies  des  lè¬ 
vres  ,  même  avec  perte  de  fubflance  ?  demande 
très-judiçieufement  M,  Pibràc.  Le  bandage  fup* 

.  pléa  encore  à  la  future ,.  qui  avoit  manqué  fon 
,  effet ,  dans  une  obfervation  communiquée  à  l’A- 
çadémie  par  M.Bofcher,  membre  de  la  Çompag- 
pie  la  guéri  fon  fût  prompte  5c  ne  laiffa  point 
de  difformité.  M.  de  Garengeot  n’ayant  pu  ré- 
foudre  une  jeune  demoifelle  ,  qui  s’étoit  fendue 
la  lèvre  fupérieure  par  un  coup  de  pot  de  fa- 
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yajice ,  à  foufFrîr  la  future ,  fut  obligé  de  s’en  te¬ 
nir  à  l’application  d’un  bandage  méthodique.  La 
demoifelle  n’eut  qu’à  fe  louer  de  fa  réfiAançe 
elle  guérit  en  deux  jours.  M.  Louis  a  fait  la  plus 
heureufe  &  la  plus  brillante  application  des. 
principes  de  M.  Pibrac  à  l’opération  des  becs-de- 
Uévre ,  foit  de  naiffance  ,  foit  accidentels ,  dans 
un  très-beau  mémoire  fur  cette  opération ,  in¬ 
féré  dans  le  IV«.  volume  de  l’Académie.  Il  paroît 
avoir  banni  pour  jamais  de  l’art  d’opérer ,  la  fu¬ 
ture  entortillée,  Ce  mémoire  ,  8c  celui  de  M. 

Pibrac,  ne  peuvent  manquer  de  faire  époque  dans 
la  Chirurgie.  Nous,  ferons  une  mention  plus,  ex- 
preffe  du  mémoire  de  M.  Louis  à  l’article  du  bec- 
de-liévre ,  auquel  nous  renvoyons ,  pour  ne  pas 
donner  trop  d’étendue  à  celui-ci. 

ni.  Il  n’eft  prefque  point  de  partie  dans  le  Plaies  delà 
corps  où  l’on  n’ait  porté  la  future  ;  la  langue 
même  n’a  pu  s’en  garantir.  Ambroifc  Paré  ,  le 
premier  Auteur  qui  ait  parlé  expreffément  du 
traitement  des  plaies  de  la  langue  ,  s’en  eft  fervi 
trois  fois  avec  fuccès  (/).  Il  ne,  défefpéroit 
cependant  pas  qu’on  ne.  réufsît  à  trouver  un 
meilleur  moyen.  L’attente  de  ce  refpeâable  pere 
de  la  Chirurgie  françoife ,  vient  d’étre  heureu- 
fement  remplie  par  M.  Pibrac,  Appellé  pour  une 
demoifelle  de  19  ans,  qui  s’étoit  coupée  le  bout 
de  la  langue  avec  les  dents ,  dans  un  accès  d’é- 
pilepfie ,  il  voulut  lui  épargner  les  douleurs  de 
la  future  ;  pour  cet  effet,  je  fis  ,  dit  M.  Pibrac  , 
une  petite  bourfe  de  linge  fin  pour  loger  exac¬ 
tement  la  langue  (  vqyep  la  planche  I.  fig.  i.  &  % 

2.-  )  Sc  je  trouvai  le  moyen  de  l’affujettir,  enl’at- 


(/)  M.  Heifler  a  pratiqué  auffi  cette  future.  Foye^ 
Tes  Infl.  totneI.i;2-4®.  pag.  137  &  138.  de  la  tradudion. 


'lo  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
tachant  à  un  fil  d’archal  fa,  a,  )  replié  fous  le- 
menton ,  &  qü’il  étoit  facile  de  fixer  par  deux 
rubans  (  b ,  b  )  ‘  liés  par  derrière  la  tête  à  -  peu¬ 
plés  dans  la  forme  d’un  bridon.  On  comprendra 
mieux  la  difpofition  de  cette  machine  en  jet- 
tant  les  yeux  fur  la  figure  ,  que  par  la  defcrip- 
îion  qu’on  pourroit  en  faire.  La  langue  eft  re- 
préfentée dans  labourfe  (fig.  2.  ),  ôc  la  machine 
en  place  (  fig.  3  ).  Rien  n’efl:  plus  commode  que 
ce  petit  inftrument  pour  réunir  les  plaies  de  la 
langue  8c  maintenir  cette  partie  fans  craindre 
le  moindre  dérangement  :  il  fera  plus  avantageux 
pour  le  malade  ,  ôc  plus  aifé  pour  le  Chirurgien 
d’y  avoir  recours  qu’à  la  future.  La  plaie  en 
queftion  guérit  en  peu  de  tems  ;  elle  ne  fut  fo¬ 
mentée  qu’avec  un  mélange  de  vin  &.  de  miel 
jofat  J  dont  la  malade  fe  rinçoit  la  bouche  de 
tems  en  tems.  Quoique  la  guèrifon  fût  parfaite 
au  bout  de  huit  jours  ,  le  bandage  fut  continué 
encore  pendant  dix  autres  jours  ,  pour  plus 
grande  fûreté.  La  petite  bourfe  de  toile  bien 
bumeâée  ,  devient  tranfparente ,  Sc  permet  de 
voir  l’état  de  la  plaie.  S’il  s’amaflê  quelque  ef- 
pèce  de  limon  dans  le  petit  fac ,  il  eft  aifé  de  le 
îietoyer  avec  un  pinceau  trempé  dans  le  vin 
miellé ,  &  d’entretenir  par  ce  moyen  la  plaie  tou¬ 
jours  propre.  Dix-huit  mois  après  fa  guèrifon  , 
la  même  perfonne  eut  un  accès  d’épilepfîe  en¬ 
core  plus  fort ,  dans  lequel  elle  fe  coupa  la  lan¬ 
gue  prefque  au  même  endroit.  Cet  accident  ar¬ 
riva  pendant  la  nuit  -,  M.  Pibrac  fut  appellé  :  la 
première  tentative  lui  avoir  trop  bien  réuflîpour 
ne  pas  tenir  la  même  conduite  ;  elle  eut  le  mê¬ 
me  fuccès(  g).  f 


Q)  le  grand  &  jufte  éloge  qu’a  fait  M.  Louis 
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IV.  Les  plaies  tranfverfales  de  la  gorge ,  quelle  Plaies  tranp. 
qu’en  foit  l’étendue,  n’exigent  point  la  future. 

]VÎ.  Plbrac  le  prouve  par  une  obfervatiqn  de  Tul~ 

■plus,  Sc  par  trois  autres  obfervations  inférées 
dans  le  premier  volume  des  mémoires  de*  l’A¬ 
cadémie  Royale  de  Chirurgie.  La  dernière  eft 
de  M.  de  Garengçot  y  nous  allons  la  placer  ici. 

Ce  Chirurgien  fut  appellé  pour  voir  un  homme 
qui  s’étpit  fait  avec  un  rafoir ,  une  grande  plaie 
tranfverfale  de  huit  travers  de  doigts  de  longueur 
entre  les  cartilages  tyroïde  &  cricoïde  ;  la  par¬ 
tie  fupérieure  de  la  trachée  artère  fut  entière¬ 
ment  coupée  ;  l’œfophage  fut  divifé  dans  plus 
de  la  moitié  de  fon  diamètre  ;  tous  les  mufcles 
de  la  partie  antérieure  du  col ,  &  la  veine  jugu¬ 
laire  externe  gauche  ,  furent  totalement  coupés. 

La  fedion  de  tous  ces  mufcles  faifoit  que  la  tête 
du  bleffé  étoit  fort  renverfée  en  arrière ,  &  que 
les  lèvres  de  la  plaie  étoient  fort  éloignées  l’une  , 

de  l’autre.  M.  de  Garéngeot  ne  jugea  pas  à  pro¬ 
pos  de  faire  de  future  à  la  plaie  j  il  crut  que  le 
ïîmple  bandage  uniffant  qui  maintiendroit  la  tête 
pancKée  en  devant ,  fuffiroit  pour  en  procurer 
la  réunion.  Le  bleffé  fut  guéri  en  dix-huit  jours. 

V.  Les  Anciens  faifoient  la  future  des  tendons;  Plaies 
les  mauvais  fuccès  de  cette  opération  la  firent 
abandonner  ;  &  la  corredion  d’une  éguille  que 

M.  Bienaife  y  avoit  appropriée,  ne  peut  en  fi¬ 
xer  l’ufage  dans  la  pratique.  Les  plaies  des  ten¬ 
dons  ,  foit  extenfeurs ,  foit  fléchiffeurs  des  poi¬ 
gnets  &  des  doigts ,  fe  réuniffent  par  la  feule  fî- 
tuation  de  la  partie ,  aidée  d’un  bandage  conve- 


de  l’invention  ingénieufe  de  M.  Pibrac ,  dans  VEnci- 
^^opeâie  à  V article  bandage  lingual ,  fous  le  mot  LiK- 


lu  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
nable  ;  8c  la  machine  de  M.  Petit  pour  la  réu. 
nion  du  tendon  d’achille  ,  fera  toujours ,  par  fou 
utilité  ,  l’éloge  de  ce  célébré  Praticien  ,  qui  con^ 
noifloit  bien  tous  les  inconvéniens ,  &  même  les 
dangers  de  la  future  dans  ce  cas  ;  &  futilité  d’un 
bandage  qui ,  en  tenant  le  pied  invariablement  en 
extenfîon  &  la  jambe  fléchie  (  /:  )  ,  empêche  la 
retraâion  des  mufcles  jumeaux  folaire  ,  éj 
l’aâion  de  leurs  antagohiftes.  Il  n’y  a  donc  que 
le  bandage  qui  puiffe  prévenir  les  effets  fimeftes 
d’une  future  faite  au  tendon  d’achille  ,  8c  le  ban¬ 
dage  doit  fufSre  feul ,  puifqu’il  tient  les  parties 
dans  le  rapprochement  qui  permet  à  la  nature 
de  les  confolider.  M  M.  Andouiïlé  &  Sereh  ont 
réuni  par  le  moyen  du  bandage ,  le  tendon  d’a- 
chiile  qui  avoir  été  coupé  en  entier  tranfverfale- 
ment  5  8c  ce  moyen ,  dont  on  a  tant  d’autres 
exemples ,  leur  a  parfaitement  réufïi. 

Bês  plaies  VI.  Le  dernier  article  du  mémoire  de  M.  Pi- 

esggaer  ^  lequel  il  envifage  les  plaies  en  géné¬ 

ral  ,  nous  offre  deux  plaies  très-confidérables  du 
nez  en  lambeau  ,  une  plaie  faite  par  un  coup  de 
fabre  ,  qui  coupoit  tranfverfalement  le  mufcle 
deltoïde ,  8c  une  quatrième  plaie  qui  divifoit  auffi 
en  travers  les  mufcles  jumeaux  &  folaires.  Tou¬ 
tes  ces  plaies  guérirent  par  le  feul  bandage ,  8C 
fans  -le  fecours  de  la  future.  Quoique  M.  Pibrac 
ait  pour  lui  l’autorité  de  la  raifon  &  de  l’ex¬ 
périence  ,  il  a  cru  devoir  s’étayer  encore  de  celle 
de  Fabrice  (P Aquapendente  ,  de  Bellojîe  ,  &  de 
Paracelfe»  Ce  dernier  s’élève  avec  la  plus  grande 
force  contre  les  partifans  de  la  future  :  «  La  na- 


(  A  )  M,  Pibrac  a  ,  dit-on ,  depuis  changé  de  fenti- 
ment  fur  l’utilité  du  bandage,  de  M,  Petit.  Voy. 
des  tendons. 


de  la  Chirurgie  bu  xviii.  Siècle. 

»  ture,  dit-il,  qui  procède  à  la  guèrifon  d’une 
»  manière  douce  &  exempte  de  douleur ,  a  hor- 
J,  reur  d’être  entre  les  mains  de  ces  barbares  qui 
,)  coufeût  les  plaies  ;  la  future  eft  étrangère  à 
»  l’art  ;  c’eft  une  caufe  de  douleur  ,  d’inflamma- 
,)  tion  &  d’accidens  fâcheux.  »  Cet  article  doit 
être  lu  dans  l’Auteur  ;  il  eft  écrit  avec  toute  l’é¬ 
loquence  que  peut  donner  la  plus  forte  indigna¬ 
tion  (i  ).  ' 

Enfin  Sc  pour  terminer ,  le  mémoire  de  M. 

Tihrac ,  dont  nous  avons  rapporté  prefque  toute 
la  fubftance ,  eft  digne  affurément  des  plus  grands 
éloges.  Cependant ,  fi  nous  en  croyons  M.  Portai 
[l) ,  beaucoup  l’ont  applaudi  &  peu  l’ont  imi¬ 
té;  tant  le  commun  des  hommes  eft  efclave  de 
l’habitude  &  de  l’opinion. 

;;  A  R  TIC  LE  IL 

Précis  du  Mémoire  dé  M.  Pibrâc  ,  fiir  lé  traite^: 

'  ment  des  plaies  avec  perte  de  fuhjîdnce, 

ON  n’eft  pas  feulement  redevable  à  . M.  simpiiciti 
Pibrac,  d’avoir  .entrepris  de  bannir  prefque 
généralement  la  future  fanglantë  ;  la  Chirurgie  enîe..s, 
des  plaies  lui  a  encore  une  autre  obligation  non 
moins  importante.  Dans  un  très-bôh  mémoire  , 
inféré  dans  le  quatrième  volume  de  l’Académie 
Royale  de  Chirurgie ,  il  rappelle  l’excellente  doc- 


(  0  M.  Louis  m’écrivoit,  il  y  a  environ  i  o.  ans , "qu’il 
y  a  grand  nombre  de  très-excellentes  chofes  dans 
la  Chirurgie  de  Paracelfe ,  Stilparoiffoiten  défirerla 
Sraduâion.  :  .  /  . 

Précis  de  Çhirur^^  î-  -  -  - 


î4  Mémoires  pour  Servir  a  L^HistoiRg 
trine  de  Magatus  (a)  8c  de  Bellojle  fur 
des,  panfemens  rares  &  Amples,  &  l’appuye^g 
nouvelles  preuves ,  tirées  de  fa  pratique  dj 
raifonnement.  ElTayons  d’en  préfenter  une  ef- 
quille  d’après  l’Auteur. 

■  L’examen  des  états  par  . où  les  plaies  avec  perte 
de  fubliance  paffent  fuGceffiyement ,  les  a  fait 
confidérer  fous,  cinq  tems  ou  périodes,  dilférens 
qui  font  ceux  dé  l’inflammation  ,  de  la  fup, 
purarion  j  de;  la  déterfipn  ,  de  l’incarnation,  Sc 
de  la  Gicatrifation.  Les  Auteurs  ont  rangé  les 
médicamens:  qu’ils  ont  cru  convenir  au  traitet 
ment  de  ces  plaies ,  en  autant  de  claflês  diftinp 
tes.  Toüte.s  cés  diftinâions  fclîolaftiques  ont  fait 
croire  .:qu’il  .falloi.t  rigoureufement  s’affujettir  3 
l’ufage  de  ces  médicameris.  Mais  rexpérienCe.dà 
moins  éclairée  montre  tous  les  jours  qu’une 
plaie  parcourt  tous  fes  .téms'-y §î;-q)eut--êtfO:é(5iit 
duite  à  une  parfaite  guèrifon  avec  un  feul  & 
unique  remède',  prôpofé  ’qüelquéfois  par  l’empy- 
rifme ,  ou .  employé  .empyriquement.  La^  natu,r^ 
fe  fuffit  donc  principalement /à  eiïe-même,  dans 


‘  (æ)'  W. s ancnffany  n(y^  a  donne  cure  de| 

;  plaiés^y’des- apiiorifiaes  quiireiïferiïiént  la  dodrîne.üe 
ÇéfarMagatm^  Auteur  qui ,  bien  payant  M.  Belkfle  j 
s’eA  déclaré:,-  ,  avec  raifon,  pour  .ia-iipipiicite  &  pou:^ 
la  rarefè.deS  panf^^^  mais.,  d’ùnê  manièreuii  peu. 
frbp  géïîéyâlê';  &  '  qiii  a  b'efoin  de  querques  reftcc- 
iîons-,  ■Ghïrur^îén  d^'un  mérite  ^é^nu  ,',doit  -n-o^ 
donne'ri  bîeisôï  unetraduaibn  eeSJ^horifmes  ,ave£ 
des  notes  qui  rendront  cet  excellent  ouvrage  encore 
plus  interTiM&-^us  nmr'C^Tfnàf^^-m’de gûêrîrf?^ 
la  ■  faille, A' 

Le  cas/qu’un  aulÊ.  bon  ]vLg^:(^€iM.  QKefnay  parpit 
faire  de  ro.uvragé„de  M.  Sancajfam,  doit  nous  faire  re¬ 
gretter  que  le  Chirurgien  de  mérite  doçt  xl  parle  ail 
fruftré  l’attente  du  public, 


DE  LA  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  15 
ces  cas.  Les  peuples  non  policés  fe  guèriffent 
des  plaies  les  plus  confidérables  par  les  moyens 
les  plus  Amples.  Les  animaux  n’ufent  d’aucun 
topique,  &  n’en  guèriffent  pas  moins  folidement. 
Les  panfemens  fréquens  font  fort  à  charge  à  la 
nature.  L’impreflîon  de  l’air ,  l’aâion  des  médi- 
camens  ,  &  le  renouvellement  des  appareils , 
quoique  faits  avec  toute  la  dextérité  poffible , 
caufent  toujours  des  irritations  capables  de  trou-  - 
hier  la  nature  &  de  déranger  fon  travail.  C’effi 
effeaîiellement ,  ôc  peut-être  exclufivement ,  pae 
ce  travail ,  que  s’opère  la  guèrifon  des  plaies. 
L’aâion  des  vaiffèaux  expulfe,  par  la  fuppura- 
tion ,  les  fucs  qui  engorgent  la  partie.  Cette  ac¬ 
tion  ,  &  la  chaleur  naturelle  qui  en  eft  l’effet^ 
prépare ,  cuit,  digéré,  mûrit,  forme  &  applique 
les  fucs  nburficiers  qui  doivent  confolider  les 
bouches  des  V5iiffeaux  ouverts  dans  l’étendue  dè 
îa  plaie.  Là  cicatrice  ,  qui  tient  lieu  de  tégument 
naturel ,  eft  l’effet  de  cette  conglutination.  La 
nature  fait  tout ,  dz  l’art  ne  doit  confifter  qu’à 
la  favôrifer  &  à  éloigner  les  obftacles  qui  pour- 
Toiéht  l’empêcher  d’agir  utilement.  Ces  principes 
ont  été  établis  par  Cclfi  ,  çar  Galien -,  admis 
par  Paracelfe,  qui  patle  fur  cette,  matière  avec 
une  éloquence  très  - perfuafive.  L’oubli  de  ces 
préceptes  &  l’abandôii  de  la  pratique  qu’ils  preÇ 
crivent ,  font  l’pbjet  des  réflexions  .judicieufes  de 
Magatus  dans  fon  excellent  ouvrage  fur  la  mé¬ 
thode  de  panfer  rarement  lés  plaies  (h).  M.  Pibrac 
a  reconnu  parrexpefience  laTolIdité  dés^raifons 


(^)  Le  livre  de  Magatus ,  intitülé  dè  fata  vulnerum 
7n?dicatione  été  imprimé  pour  la  pr-emièr-e,iois  à 
ujfe  en  1615 ,  &  réimprimé  dans  îa  même  YÛlQ  in-fol, 
«1676.  ■  ■  '■  ■  ^  ,  7 


'iS  Mémoires  pour  servir  a  lWtoirè 
qu’il  donne  für'  ce  point ,  êc  contré  l’ufage  d  > 
lïiédicamens  les  plus  employés  8c  auxquels  q 
■accorde  le  plus  de  confiance.  Les  remèdes  grgj 
relâchent  mal  -  à  -  propos ,  les  réfîneux  de  les 
balfamiques ,  qu’on  y  joint  pour  former  les  di. 
gefiifs ,  irritent  les  chairs.  Tous  les  Praticietis 
conviennent  que  leur  indiferéte  continuation  pro. 
duit  de  chairs  fongueufes ,  qu’on  ne  parvient  fou. 
vent  à  détruire  que  par  l’aâiion  doulouréufe  de 
la  pierre  infernale ,  ou  d’autres  cathérétiques  qui 
enflamment  néceffàirement  la  plaie.  Lorfqu’on  à 
obtenu  par  la  cautérifation  le  bon  état  qu’on  au- 
roit  procuré  par  des  panfemens  plus  conformes 
au  vœu  de  la  nature  ,  de  quelle  application  re¬ 
tire-t-on  plus  de  fruit  que  de  la  charpie  feche  \ 
Cette  confîdération  doit  décider  en  fa  faveui 
pendant  toute  la  cure.  Ce  feroit  outrer  lés  con- 
féquences  de  ces  principes ,  auxquels  l’expérienée 
■de  l’Auteur  fert  de  fondément ,  que  de  pronon¬ 
cer  la  profcripfion  des  onguens  digeftifs  dans 
tontes  les  plaies  avec  perte  de  fübftancé.  On 
n’entend  parler  ici  que  de  celles  qui  font  faites 
en  parties  faines  ,  ou  réputées  telles.  Il  y  a'des 
raifons  fuffifantes  pour  s’en  fervir ,  par  exemple’, 
dans  les  premiers  tems  de  l’ouverture  d’un  âb- 
fcès  ,  pour  procurer  le  dégorgement  des  paftiés 
environantes.  abbreuvées  de  pus  ,  ou  dé  fluides 
qui  doivent  en  prendre  le  caraâère.  La  pratiqué 
qui  réduit  les  panfemens  à  la  feule  application 
de  la  charpie  féche ,  ne  doit  pas  s’étendre  non 
plus  à  toiites  lés'  folutions  de  continuité  pâif  câütè 
«externe. -Dans  les  plaies  4  la-fois  déchirées  ^ 
meurtries  (c) ,  dans  la  raorfure  des  animaux;  & 

........  ^  •  .  -  .■■--■M. 

(c  )  On  dôit-très-foigneufeinent  diftinguer  entré,lç 
Êmple  déchirement  &  la  meurtriflbure  ^  car  ie  pre"' 

autres. 


t)E  LA  ChirüRgîe  du  xviii.  Siécle.  if 
sütres  cas  de  cette  efpèce ,  il  y  a  gonflement  pri¬ 
mitif  ;  11  s’y  forme  néceffairement  une  inflamma^ 
tion ,  à  laquelle  fuccéde  une  fuppuration  qui  pro¬ 
cure  la  chute  des  petits  lambeaux  dont  les  pa¬ 
rois  de  la  plaie  contufe  font  formés.  Les  pre* 
tnières  rtiàtières  que  fourniflent  ces  fortes  de 
plaies ,  font  des  fucs  croupiflâns ,  mal  élaborés 
gc  à  dehii  putrides  ,  qué  la  charpie  feche  pour* 
roit  retenir  avec  quelqûe  inconvénient.  Mais  dans 
les  plaies  Amples,  où  tout  le  mal  confifte  dans 
la  perte  de  fubftancê ,  l’aâion  des  vaiflèaux  fuffit 
pour  former  le  pus ,  qui  n’êft  alors  ^  à  propre* 
ment  parler ,  que  l’exudation  des  fucs  nourriciers 
de  la  partiéi  II  n’y  a  aucune  raifon  d’appliquef 
des  médicamerts  pourriflans  &  balfamiques ,  que 
leur  cônàbinaîfon  fènd ,  à  la  vérité  ,  moins  dan¬ 
gereux  qu’ils  né  le  feroient  féparément  ^  mais 
qui  n’eu  font  pas  moins  capables  de  cauler  des 
irritations  qu’il  éft  frès-convênable  d’éviter. 
Pibrâc  ne  partfe  en  fécond  appareil ,  que  lorfque 
le  premier  fé  détache  de  lui-même  par  la  fup- 
purafionj  II  a  grand  foin  de  né  pas  efliiyer  la 
plaie  én  appliquant  de  la  nouvelle  charpie.  Gette 
fagê  précaution  prévient  l’Objeétion  de  ceux  qui 
craindfoiènt  rirritâtioh  des  chairs  vives  par  l’ap- 
^pUcafion  dé  la  Charpie  feche  ;  car  dans  cette  mé* 
thodé  dé  panier ,  la  charpie  fe  trouvé  humeétée 
des  fucs  que  la  nature  répand  fur  la  furface  de 
la  plaie.  L’Auteur  ne  fe  permet  d’efluyer  le  pus 


tniër  lié  s’oppofe  pas  à  une  prompte  &  très-éxaâe 
réunion ,  au  lieu  que  la  meurtriffure  exige  prefque 
toujours  une  petite  fuppuration  préliminaire.’  Pour 
feire  légèrement  fuppurer  une  plaie  occafionnée’  par 
un  éclat  de  fayence ,  M,  Fiérdc  fe  fervit  tput  Ample-, 
u^ent  du  jaune  d’œuf,  &  s’en  trouva  fort  bien. 


iS  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
à  la  circonférence ,  que  lorfqu’il  a  couvert  la  plajg  , 
d’un  nouveau  plumaceau,  qu’il  applique  en  ufant  f 
de  toute  la  diligence  poffible.  Par  ce  moyen  il 
évite  le  contaâ:  de  l’air  ,  que  les  Praticiens  ée 
tous  les  tems  ont  regardé  comme  très-nuifible 
aux  plaies.  La  rareté  des  panfemens ,  entre  lef- 
quels  il  laiffe  fouvent  des  intervalles  de  deux 
de  trois ,  ôî.  même  de  quatre  jours ,  concourent 
encore  à  la  prompte  guèrifon.  Cette  méthode 
eft  aufii  fort  avantageufe  par  l’exemption  des 
douleurs  que  caufe  l’application  des  médica- 
mens.  Beaucoup  de  perfonnes  craignent  8c  re¬ 
doutent  le  moment  du  panfement ,  à  caufe  des 
douleurs  vives ,  qui  fe  foutiennent  plus  ou  moins 
long-tems  après  chaque  levée  d’appareil.  Elles 
ne  ceifent  que  lorfqu’une  certaine  quantité  de 
matières  eft  interpofée  entre  la  furface  de  la 
plaie  &  le  médicament ,  dont  elles  émouffent 
Taéfion  ;  auffi  les  grands  Praticiens  fe  gardent-ils 
bien  d’effuyer  les  plaies  8c  d’enlever  les  fucs  ca-  . 
pables  de  garantir  les  chairs  de  l’irritation.  Cette 
attention  rend  entre  leurs  mains  les  panfemens 
moins  douloureux,  M.  Pibrac  a  vu  fouvent  la 
conduite  oppofée  attirer  des  convulfions.  Il  ap¬ 
puyé  toute  la  doctrine  établie  dans  fon  mémoire 
fur  huit  obfervations  qui  en  font  comme  labafe. 
Elles  nous  paroiflènt  d’autant  plus,  concluantes, 
qui!  y  en  a  quatre ,  dont  la  première  a  pour  ob¬ 
jet  une  amputation  du  bras ,  à  laquelle  donna 
lieu  une  carie  fcrophuleüfe  à  la  partie  moyenne 
, Supérieure  des  os  de  l’avant-bras  ,  ,  avec  engorge¬ 
ment  qui  s’étendoit  jufqu’à  l’article  ;  &  les  trois 
autres,  des. plaies  réfultantes  de  l’extirpation  de 
cancers  à  la  mamelle.  Si  des  panfemens  faits  avec 
la  feule  charpie  feche  ontété  fuffifansdans  des  cas 
•^le  cette  nature ,  où  l’on  peut  fi  légitimetR^’^- 


DÉ  LA  ChÏRURGÎE  du  XVIII.  SlÉCLE.  -  i0 
'Æifpe£tér  ün  vice  encoré  fubfîftarit  dans  le  fang 
oü  dans  la  partie ,  à  combien  plus  forte  raifori 
doivent-ils  réuflir  dans  des  plaies  fimples,  où  il 
n’y  â  d’autre  défordre  à  réparer  que  la  perte  def 
fubftance  ?  Dans  lâ  première  ôbfervation  de  M< 
pibrac ,  où  il  s’agit  de  l’amputation  du  bras  ^ 
rappareil  ne  fut  levé  complètement  que  le  fixiè- 
itie  ]our ,  Idrfqué  lé  pus  eut  détaché  la  charpié 
feche  qui  côuvroit  la  plaie.  Elle  étoît  dans  le 
itieilleur  état  poffible  ;  fa  circonférence  ne  pa- 
foiffoit  pas  plus  étendue  qü’à  rinftarît  de  ropé^ 
ration.  On  penfa  en  fecotîd  appareil ,  fuivant  l’ii^ 
Page,  avec  un  plumaceau  Couvert  d’onguent  dP 
geftif.  Ce  fécond  appareil  ne  fût  levé  qu’au  bout- 
de  24  heures^  La  füppuratidn  parut  moins  bieti 
conditionnée  que  le  jour  précédent  ,  &  moins 
abondante  qu’elle  n’auroit  dû  l’être.  Les  chairs 
étôient  Lourfouflées  &  trop  animées  ;  la  plaiq 
avôit  plus  d’étendue  ,  &  le  moignon  une  plus 
grande  circonférence  {d)  j  ce  qui  prouve  que  lé 
tiffü  cellulaire  s’étoit  engorgé.  Qui  poürfoit  me- 
connoître  à  cet  afpeéï  le  mauvais  effet  dé  l’api 
plication  .des-  onguens  ?  Il  n’y  avoir  cependant 
rien  dans  cet  événement ,  dit  M.  Pibrac  j^que  je 
n’eulTe  toujours  remarqué  en  fémblabîes  cas  j 
mais  je  n’en  avois  pas  été  frappé  comme  en  cec 
inftant.-  11  femble  ^  ajoute-t-il  judicieufement  ^ 
que  dans  les  chofes  ordinaires,  l’habitude  éloi¬ 
gne  l’ufagê  de  la  réflexion ,  ÔC  que  la  vue  de  reit^ 
pm  foit  moins  perçarlre  à  proportion  de  la  fa-* 
cilité  qüe  les  yeux  ont  d’être  frappés  des  objets 


{d)  Laretraâion  des  chairs  qui  caufe  la  faillie  de 
i  os  après  les  amputations  ,  peut  bien  être  déterminée 
«U  partie  par  Faétion  irritante  des  médicamens ,  qui 
Agacent  la  furface  très-fenfible  d’une  plaie  récente.: 

-  Bij 
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avec  lefquels  on  eft  le  plus  familiarifé.Ilpritfuy  I 
le  champ  la  réfoliition  de  panfer  la  plaie  à  fec 
&  mollement ,  avec  de  la  charpie  fine  difpofée 
en  gâteau  ,  afiri  d’abforber  les  fucs  que  les  chairs 
fourniroieni.  Il  enveloppa  le  moignon ,  même  af- 
fez  haut ,  de  comprefles  trempées  dans  une  dé^ 
coâion  émolliente  &  réfolutive  pour  remédier 
à  l’engorgement.  Le  lendemain  il  eut  la  fatisfac-  / 
don  de  voir  dans  la  plaie  le  changement  heureux 
que  cette  conduite  avoit  procuré.  II  continua  de 
panfer  de  la  même  manière  ;  &  au  cinquième 
panfement ,  pour  la  lévée  du  quatrième  appa-  V 
reil ,  il  ne  renouvella  que  les  compreffes ,  &  laiifa 
la  charpie  pendant  deux  fois  vingt-quatre  heures. 

Le  fuecès  de  ce  délai  fut  vifible  ;  il  indiqua  de 
ne  lever  la  charpie  aux  panfemens  fuivans  qu’a- 
près  trois  jours ,  &  enfuite  feulement  tous  les 
quatre  jours.  La  plaie  a  été  confolidée  en  moins 
de  cinq  femaines  (e) ,  fans  accidens ,  fans  exfo- 
îiation  ;  ce  qu’on  n’auroit  certainement  pas  ob¬ 
tenu  fl-  l’on  avoit  ufé  de  médicamens ,  &  fatigué 


(  e)  On  a  obfefvê  que  les  fujets  attaqués  d’ écrouel¬ 
les  guèriffent  plus  facilement  &  plus  vite  que  les  au¬ 
tres  à  la  fuite  des  grandes  opérations.  Cette  elpècede 
phénomène  a  été  pirtieulièrement  remarqué  par  deux 
Chirurgiens  célébrés  ,  dont  l’un  eft  M.  Petit  {mém.  de 
l’Acadi.  R.  des  Sc.  an.  ty^2.  p.  3P4  )  &  l’autre  M.  Faute 
(’^XjDoéfeur  en  Médecine,  &  ancien  Chirurgien  etl 
Chef  de  i’Hôtel-Dieu  de  Lyon ,  plus  recommandable 
encore  par  fa  modeftie  &  les  autres  qualités  de  fon 
ame  ,  que  par  fes  lumières  &  fes  talens  ,  qui  M  ont 
mérité  un  prix  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie , 
&  fon  affbciation  à  cette  refpeâable  Compagnie. 

rtT*^  mémoire  couronné  fur  les  écrouèlîes ,  dàns  fe 

J  -lî?'"  du  recueil  des  pièces  qui  ont  remporté  kspriX 
de  l’Acadenue  de  Chûrurgie.  '  •  ' 
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iournellement  la  plaie  par  des  panfemens  tôu- 
jours  plus  ou  moins  à  charge,  dès- lors  qu’ils 

font  inutiles. 

Le  fuccès  de  cette  première  tentative  a  été 
confirmé  quelque  tems  après  fur  trois  autres  ma¬ 
lades  ,  à  qui  M.  Pibrac  avoit  amputé  un  doigt 
de  la  main  écrafé  par  une  caufe  extérieure.  Saris 
s’arrêter  à  la  prétendue  indication  de  faire  fijp- 
purer  les  chairs  par  des  médicamens ,  il  s’eft  con¬ 
tenté  de  panfer  à  fec.  La  partie  fupérieure  étcit 
garnie  de  compreflfes  trempées  dans  la'fimple 
eau  de  guimauve  à  froid.  La  cure  a  été  très- 
prompte  ,  &  fans  exfoiiation  apparente ,  non  plus 
que  dans  le  premier  cas.  L’Auteur  a  toujours 
panfé  à  froid ,  perfuadé  que  les  fomentations 
chaudes,  en  raréfiant  les  liqueurs ,  ne  tantri- 
büent  pas  peu  aux  gonflemens  primitifs  qui  fur- 
viennent  aux  plaies,  malgré  toutes  les  attentions 
des  faignées ,  de  la  bonne  fîtuatipji  de  la  partie , 
du  régime  &  de  tous  les  moyens  qu’on  emploie 
pour  calmer  ces  gonflemens  &  en  empêcher  le 
progrès.  Il  feroit  fans  doute  plus  avantageux  de 
les  prévenir  y  &  c’eft  ce  que  M.  Pibrac  aflure 
avoir  obtenu  par  la  méthode  qu’on  vient  d’ex- 
pofer. 

L’utilité  des  panfemens  avec  la  charpie  fechè , 
fuivant  les  réglés  qui  viennent  d’être  propofées, 
a  été  reconnue  confirmée  depuis  peu  par  M. 
Louis.  Il  a  fait  à  une  femme  de  quarante  ans 
l’extirpation  d’une  mamelle  carcinomateufe ,  au 
commencement  du  mois  de  Novembre  ijd  j.  Le 
quatrième  jour ,  à  la  chute  compiette  du  pre- 
Htier  appareil ,  qu’un  dégorgement  très-abondant 
avoit  détaché  ,  il  r*e  mit  qu’un  gâteau  de  char¬ 
pie  mollete  :  la  plaie  fut  panfée  de  cette  manière 
vue  fois  par  jour,  jufqu’au  quinzième,  puis  de 


t2  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire  | 
deux  jours  l’un  ,  &  par  la  fuite  de  trois ,  puig  ■ 
de  quatre  en  quatre  jours.  La  cure  a  été  radi¬ 
cale  à-peu-près  dans  le  terme  ordinaire  que  la 
pâture  exige  pour  la  confolidation  d’une  plaie 
pvec  uqe  auffi  grande  furface.  Mais  les  panfe- 
mens  n’ont  point  été  douloureux  ;  il  n’y  a  pas 
eu  des  chairs  fongueufes ,  &  la  fuppuration  a  été 
pufli  abondante  qu’elle  a  pu  l’être  pendant  toute 
la  cure.  M.  Louis  croit  avoir  apperçu  que  le  fér 
jour  du  pus  louable ,  retenu  par  les  panfeniens 
trop  éloignés  dans  les  derniers  tems, ,  rendoit  les 
chairs  un  peu  liffes,  II  a  ufé  de  charpie  râpée,  & 
a  panfé  deux  ou  trois  fois  de  deux  jours  l’un  : 
les  chofes  fe  font  trèsrbien  rétablies  &  la  cicar 
trice  a  fait  des  progrès  fenfibles  (f)> 

ARTICLE  I  IL 

Vrécis  d'un  Mémoire  de  M.  Lâmorier  fur  Viifage 
de  L’eau  commune,  pour  les  plaies  ,  lu  à  l’Af 
fembiée  publique,  de  la  Société  Royale  des  Scim- 
çes  de  Moîitpellier  ert  iJ3Z,  .  ,  i 

Ü&g®  T  furprenant ,  dit  M.  Lâmorier  ,  que  l’eau 
liuiîe  “our  commune  ne  fbit  pas  d’un  plus  grand  ufagç 
pour  les  plaies.  Peut-être  le  rernéde  éft  trop 
commun  ;  le  public  fait  peu  de  cas  de  ce  que 


(/)  M.  Quefnai  (  trait,  de  la  fuppurat.  p.  316.)  parly 
d’un  malade,  à  qui  l’ufage  trop  continué  du  digelhf 
fur  le  moignon  ,  à  la  fuite  d’une  amputation  de  là  jam- 
penfa  coûter  la  vie,  en  procurant  une  fuppûra- 
tion  immodérée.  La  charpie  feche  fubUituée  au  di- 
geüif ,  l’empêcha  de  fuccomber.  M.  Louis  rapporte 
cgtte  importante  obferyation  de  M.  Qi^efnai  dans  VRvr- 
çiejcpédie  d  l’article  Încarnatif,  ■  *  -  ■ 
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îa  nature  lui  donne  avec  profufion  ;  il  elHme  un 
remède  rare.,  qui  vient  de  loin  ,  qu’il  acheté  chè¬ 
rement,  qui  même  lui  paroît  inconnu..  Plü- 
fifiurs  auffi  penfent  qu’un  remède  auffi  'fimple 
que  l’eau ,  ne  peut  avoir  aucune  efficacité.  Pour 
ôter  ces  préventions  il  a  fait  plufieurs  expérien¬ 
ces  :  trois  entr’autres  au  mois  de  Janvier  de 
l’année  dernière  fur  trois  hommes  ,  dont  l’un 
avoir  un  vieux  ulcère  fur  la  cheville  extérieure 
du  pié  ,  de  la  grandeur  de  la  paume  de  la  main. 
Le  fécond  ,  foldàt  du  Régiment  de^  Médoc  , 
avoit  reçu  un  coup  de  fabre  fur  le  dos  de'  la 
main ,  qui  lui  avoit  coupé  les  rendons  extenfeurs 
du  poignet  SC  des  doigts,  &  avoit  féparé  les 
deux  os  du  métacarpe  qui  foutiennent  le  petit 
doigt  £ç  l’annulaire.  Cette  plaie  fut  fuivie  de  flu¬ 
xions  ’&  d’abfcès  ,  qui  inondèrent  prefque  tout 
l’avant-bras.  La  fièvre  &  le  defféchement  de 
tout  le  corps ,  faifoient  beaucoup  craindre  pour 
fa  vie.  Le  troifîème  ,  autre  foldat  du  même  Ré¬ 
giment,  avoit  reçu  un  coup  d’épée  à  travers  l’a¬ 
vant-bras  ,  qui  avoit  ouvert  l’artère  qui  eft  entre 
les  deux  os.  II  y  eut  bien  du  fang  épanché  dans 
les  mufcles  ,  &  de  très-grandes  fuppurations. 
On  fit  conftruire  une  botte  de  cuir ,  dans  la¬ 
quelle  on  mettoit  de  l’eau  commune  chaude , 
pour  y  faire  tremper  la  jambe  ulcérée.  Le  ma¬ 
lade  reftoit  une  heure  par  jour  dans  ce  bain. 
Peu  de  jours  après  les  duretés  des  bords  fe  fon¬ 
dirent  ,  la  cicatrice  s’avançoit  infenfîblement  d’un 
jour  à  l’autre ,  &  il  fut  parfaitement  guéri. 

On  fit  faire  deux  machines  de  fer  blanc ,  dans 
lefquelies  les  deux  foldats  puffent  tremper  com¬ 
modément  le  bras  ,  depuis  la  main  jufqu’au.def- 
fus  .  du -coude. ,  A  mefure  qu’on  trempoit  leurs 
plaies  dans  l’eau  j  les  fuppurations  fe  vuidoient 
B  iv 


^4  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
beaucoup  mieux  ,  ils  remuoient  plus  facilement  1 
les  doigts ,  la  douleur  &  la  fièvre  diminuoient 
tous  les  jours  ;  en  un  mot ,  ils  furent  entièrement 
guéris. 

A  R  T  I  C  L  E  I  V. 


Précis  d’un  Mértvoire  de  M.  Fabre  ,  où  Von,  prouve 
qu’il  ne  fe  fait  point  de  régénération  de  chairs 
dans  les  plaies  ^  les  plcèrçs  av^ç  perte  de  fuhfi 
tance  [a). 

Point  de  ré?  T  Orfqu’une  plaie  ne  peut  fe  réunir  par  laco? 
fanf ^  héfîon  de  fes  parois ,  elle  fuppure ,  &  Ton 
piaigs,  voit  naître  fur  fa  furface  des  tubercules  charnus , 
dont  le  caraébère  varie  fuivant  l’état  de  la  plaie, 
Ces  tubercules  ont  été  regardés  jufqu’à  préfent 
comme  les  bourgeons  d’une  nouvelle  fubftance 
gui  fe  régénéroit  pour  réparer  en  quelque  forte 
celle  qui  avoit  été  détruite.  M.  Fabre  croit  que 
îa  régénération  des  chairs  eft  une  fupppfition 
gratuite.  La  nature ,  félon  lui ,  fuit  une  voip  plus 
fimple  que  celle  qu’on  lui  fait  tenir  dans  tous  les 
fyftêmes  de  végétation  de  régénération  qu’ou 
a  imaginés  pour  expliquer  la  réunipn  des  plaies 
^vec  perte  de  fubftance.  Tous  les  phénomènes 
qui  fe  préfentent  dans  cet  ouvrage  de  Ig  namre , 
excluent  l’idée  de  la  régénération.  M.  Fabre  ea 
appelle  à  l’expérience  :  dans  la  plaie  ,  par  exem^ 
pie ,  qui  refte  après  l’amputation  de  la  çuiffe  ,  il 


(  æ)  Ce  mémoire  lu  pour  la  première  fois  à  la  féance 
pu  :  .que  de  PAcadéaiie  Royale  de  Chirurgie  en  175  i» 
ïté  inféré  avec  des  augmentations  3  dans  le  lY- 
4ç  çf  tte  Açadéîpi^r 
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fenfible  qu’il  n’y  a  aucune  régénération  j  on 
ne  remarque  pas  que  les  chairs  acquièrent  pem 
éant  la  cure  aucun  accroilTement  rqel  ;  il  eft  évi¬ 
dent  au  contraire  que  toutes  les  parties  coupées 
fe  dépriment  &  s’afFaiffent ,  pour  permettre  à  la 
peau  de  fe  rapprocher  du  centre ,  Sc  de  fe  col¬ 
ler  à  l’extrémité  de  l’os.  Si  l’on  confidére  ,  en 
effet ,  l’état  du  moignon  lorfqu’il  eh  fur  le  point 
de  fe  cicatrifer ,  l’on  voit  que  le  tilTu  grailfeux 
s’eft  entièrement  effacé  ,  que  les  mufcles  font 
tellement  déprimés  à  leur  extrémité  coupée ,  qu’ils, 
n’oiit  prefque  plus  d’épaiffeur ,  &  que  l’os  même 
perd  quelquefois  de  fon  volume ,  enforte  que 
toutes  ces  parties  enfemble  préfentent  très-peu 
de  furface  du  côté  de  leur  feâion. 

On  obferve  pareillement  qu’il  ne  fe  fait  point 
de  réparation  de  fubftance  dans  une  divifîon  pro¬ 
fonde,  Qu’on fuppofe  un  ulcère  large  8c  profond, 
dans  lequel  l’os  foit  découvert  &  altéré  ,  on  re¬ 
marque  qu’il  fe  fait  une  dépreflîon  des  parties 
qui  forment  les  parois  de  cet  ulcère.  La  peau 
s’enfonce  infenfiblement  en  fe  rapprochant  du 
centre  de  la  divifîon ,  au  point  de  paroître  fe  col¬ 
ler  immédiatement  à  l’os  &  fe  confondre  avec 
lui  par  une  cicatrice  commune.  La  fubftance  dé¬ 
truite  n’efî:  réparée  dans  aucun  de  ces  deux  cas; 
il  eft  évident  que  les  parties  fe  dépriment  dans 
l’un  8c  dans  l’autre.  Dans  le  fécond  fur-tout ,  il 
eft  fenfible  que  la  cavité  de  l’ulcère  ne  s’efface 
pas ,  parce  qu’elle  fe  remplit  d’une  nouvelle  fubf¬ 
tance  ,  mais  parce  que  fes  bords  s’affailïènt  in- 
fenfîblement ,  jufqu’à  ce  qu’ils  foient  parvenus  au 
niveau  du  fond.  M.  Fabr&  explique  les  moyens 
que  la  nature  emploie  pour  opérer  la  déprefîîon 
du  tiffu  des  parties  folides.  Il  confidére  la  nature 
m  la  fuppuratÎQn  dans  fes,  diffétens  tems  3  §ç  ü 
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prouve  par  plufieurs  faits ,  que  fi  les  plaies  fe 
rempliiroient ,  elles  ne  fe  confolideroient  'amais^ 
car  on  remarque  que  plus  les  tubercules  qui  pa’ 
roiflent  fur  la  furface  des  chairs  ulcérées ,  ac¬ 
quièrent  de  volume  par  le  relâchement  &  l’et- 
tenfion  des  vaifieaux  ,  plus  les  dimenfions  de  là 
plaie  augmentent.  Enfin  M.  Fabre  expofe  fes 
idées  fur  la  nature  des  tubercules  dont  il  eft  quef- 
lion  j  il  les  regarde  comme  autant  de  petits  phleg¬ 
mons  qui  fuppureat  &  fe  tournent  en  abfcès. 
Quand  ces  tubercules  n’ont  pas  le  caraftère 
phlégmoneux ,  les  chairs  font  molles  Sc  baveu- 
fes  5  ou  caîleufes  :  dans  le  premier  cas ,  les  tu¬ 
bercules  participent  de  Tœdeme  ;  dans  le  fécond, 
ils  font  skirreux.  Quand  les  chairs  font  molles  & 
fpongieufes ,  il  faut  employer  des  remèdes  dé- 
lerfifs  même  des  cathéretiques ,  pour  rappel-  ■ 
1er  dans  ces  chairs  le  dégré  d'infiammation  qu’el¬ 
les  doivent  avoir ,  afin  de  fournir  une  fuppuration 
louable.  La.  fuppuration  vicieüfe  que  produifent 
les  chairs  endurcies ,  &  la  difficulté  de  guérir  l’ul¬ 
cère  ,  exigent  l’extirpation ,  ou  l’ufage  des  con- 
fomptifs.  Les  qualités  de; la  fuppuration .  font- 
toujours .  rélatives  au  caradère  des  tubercules.  : 

A  R  T  I  G  L  E  V. 

^  Précis  du  Mémoire  de  M.  Louis  fur  ta  confoUdà- 
tion  des  plaies  avec  perte  de  fiibjlànce  (a)-  ;  „ 

Pœntderé- 'Q  Refque  tous  les  Auteurs  ont  penfé  que  fe 
JT  guèrifon  des  plaies  avec  perte  de  fubitance 
plaies.  s’opéroit  pat  une  régénération  des  chairs ,  pour 

-  (a.)  Ce'  mémoire  efi  inféré  dans  Iç  ÎV.,  vol.  de  l’A-^ 

cad.  de  Chirurgie. 
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réparcr ,  en  quelque  manière  ,  la  fubftance  dé¬ 
truite ,  k  fournir  la  matière  de  la  cicatrice  : 
c’eft  une  opinion  que  M.  Fabre  a  cru  devoir 
combattre  dans  le  mémoire  qu’il  a  donné  à  ce 
fujet  {b).  M.  Louis ,  qui  a  traité  la  même  ma¬ 
tière,  a  joint  aux  argumens  de  M.  Fabre  de  nou¬ 
velles  preuves ,  &  a  tâché  de  faire  voir  l’influence 
que  cette  doârine  pouvoir  avoir  dans  la  prati¬ 
que  ;  c’efl:  ce  qui  nous  engage  à  donner  à  nos 
Leâeurs  un  précis  de  fon  mémoire  fur  La  confo^ 
lidation  des  plaies  avec  perte  defubjlance,  quieft 
le  feième  du  tome  IV.  de  l’Académie  Royale  de 
Chxirurgie  (c). 

M.  Louis  croit  trouver  dans  le  1 8®.  Aphorifme 
de  la  Vie.  feéfion  d’Hippocrate ,  le  germe  de'  la 
vérité  qu’il  défend.  Ce  Prince  de  la  Médecine  y 
prononce  que,-  quand  un  os  ,  un  cartilage,  un 
nerf  y  une  petite  portion  de  la  joue ,  ou  le  prépuce 
a  été  coupé  entièreméhiy  il  ne  peut  croître  ni  fe 
réunir.  Galien  ,  interprétant  cet  aphorifme ,  admet 
l’impoffibilité  de  la  réunion ,  à  raifon  de  la  dif- 
tance  qu’il  y  a  entre  les  lèvres  de  la  plaie  ;  mais 
il  ne  convient  pas  qu’il  ne  fe  faffe  aucun  accroif- 
fement  :  tour  ce  qui  efl:  ulcéré  par  érofion  ,  l’e¬ 
xige  ,  félon'  lui  •  &  il  dit  qu’il  n’a  jamais  vu  per- 
fonne  dans  ce  cas ,  à  qui  la  chair  ne  fe  foit  ré¬ 
générée.  Cependant  il  paroît  par  un  paflage  que 
M.  Louis  cite  du  Chap.  XII.  du  livre  qui  a  pour 
titre  :  de  Conjl.  Art.  med.  qu’il  convenoitque  cer¬ 
taines  parties  détruites  ne  fe  réparoient  pas,  6C 
que  ce  qu’il  appelle  régénération  ,  fe  borne  à  la 
fubftance  vive  &  vermeille  qu’on  voit  fe  former 


(^)  l’article  précédent. 

--  (O  Voye^  dans  l’Enciclopédie  les  articles  Incarna- 
&  Incarnation  ,  communiqués  par  M.  Louis, 


Mémoires  poür  servir  a  l’histoiiie 

au  fond  des  plaies  Sc  des  ulcères ,  dont  les  di-  ' 
menfions  diminuent  infenfiblement  pour  parvenir 
à  la  confolidation. 

Pour  faire  voir  combien  cette  idée  de  la  rége, 
nération  eft  peu  fondée  ,  M.  Louis  obferve  qu’ojj 
î’a  admife  dans  les  cas  même  où  il  n’y  a  aucune 
déperdition  de  fubftance  ,  6c  par  conféquent  ou 
il  n’y  a  rien  à  réparer.  Il  expofe  à  ce  îujet  ce 
qui  fe  pafle  dans  le  traitement  d’une  ,  plaie  faite 
par  l’ouverture  d’un  abfcès  confîdérabîe,  qui  ce- 
pendant  ne  pénétre  pas  dans  l’interftice  des  muf- 
tles.  L’opération  confîfte  à  fendre  la  peau  pour 
l’évacuation  du  pus  contenu  dans  une  cavité  for- 
mée  par  l’écartement  des  feuillets  du  tiffu  cellu¬ 
laire.  Le  troilîème  jour,  à  la  levée  du  fécond  ap¬ 
pareil  ,  qu’on  aura  appliqué  mollement ,  la  plaie 
fera  fuperficielle ,  en  comparaifon  du  grand  vuide 
que  l’abfcès  formoit,  a  Jufqù’iei  ,  dit  M.  Louis  y 
3)  on  ne  peut  point  dire  qu’il  y  ait  eu  réproduc- 
»  tion  des  chairs  :  il  eft  mânifefte  que  ce  n’eft 
»  pas  le  fond  de  cette  plaie ,  qui  s’eft  élevé  au 
»  niveau  de  la  furface;  ce  font  les  bords  quife 
»  font  affaifles  &  déprimés ,  &  qui  continuerout 
»  de  le  faire ,  à  mefure  que  la  fuppuration  opé- 
»  rera  le  dégorgement  du  fond  &  des  parois  de 
3ï  la  plaie.  Il  faut  que  les  parties  défunies  par 
»  la  dilacération ,  fe  rapprochent  &  fe  recollent; 
»  les  dimenfîons  diminuent  à  mefure  que  cé  rap* 
»  prochement  fe  fait  :  enfin  la  cicatrice  fé  for- 
»  me  dans  l’intervalle  dës  lèvres  de  la  peau  dh 
»  vifée  ,  lorfquece  rapprochement  n’a  plusljeuj 
»  &  c’eft  l’affaiffement  &  l’exfîccation  des  parties 
»  folides  dans  cet  intervalle  ,  qui  produit  la  ch 
»  catrice ,  laquelle  tient  lieu  de  peau.  »  Il  con¬ 
firme  cette  théorie  par  ce  qui  fe  paffe  dans  les 
petites  plaies  qu’on  fait  à  la  peau ,  pour  inoculât 
la  petite  vérole. 
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ta  nature  ne  procède  pas  différemment  dans 
îgs  plaies  avec  perte  de  fubftance.  M.  Louis  fup- 
Ve  à  la  partie  antérieure  de  la  cuiflè  un  grand 
ulcère  avec  déperdition  de  fubftance  des  muf- 
cles,  dans  lequel  l’os  foit  découvert  ÔC  altéré. 
Pour  que  cette  plaie  puifle  guérir,  il  faut  que 
l’os  fe  recouvre  d’une  fubftance  femblable  à  celle 
qu’on  àpperçoit  dans  le  fond  des  ulcérations  en 
parties  molles  ;  c’eft  ce  qu’on  appelle  des  grains 
ou  bourgeons  charnus ,  qui  ne  font .  félon  lui ,  que 
les  vaiffeaux  d’une  partie  préexiftante.  Dans  le 
progrès  de  la  cure  ,  on  remarque  un  affaiflement 
confiant  des  parties  molles  ;  la  peau  s’enfonce 
infenfîblement  dans  toute  la  circonférence  ,  en 
s’approchant  du  centre  de  la  divifîon  ;  la  cica¬ 
trice  commence  à  fe  former  par  un  cercle  d’ex- 
ficcâtion  du  tifïù  cellulaire  ,  au  bord  de  la  peau  ^ 
dont  elle  devient  une  continuité  ;  6c  elle  n’a  lieu 
que  dans  le  tems  où  les  parties  fubjacentes  ont 
procuré  à-peu-près  par-tout  l’afFaiflèment  dont 
elles  étoient  fufceptibles ,  la  plus  grande  exten- 
fion  rélative  à  la  peau.  Cette  peau  eft  formée 
de  Tunion  des  lames  du  tiflli  cellulaire  ;  l’exficca- 
lion  du  tiffu  cellulaire  ,  la  réunion  de  fes  lames 
au  niveau  de  la  peau  dans  les  plaies  Sc  dans  les 
ulcères ,  produit  la  cicatrice  par  une  continuité 
de  flibftance  ;  l’exficcation  faifant  des  progrès  de 
la  circonférence  au  centre  dans  le  cas  donné,  la 
cicatrice  pâryient  enfin  à  l’os  où  elle  fe  colle  im¬ 
médiatement ,  &  avec  lequel  elle^fe  confond; 
telle  eft ,  félon  M.  Louis ,  la  marche  confiante 
de  la  nature  :  rien  n’y  fait  voir  la  réparation  ou 
la  réproduâion  de  la  fubftance  détruite  ;  il  refte 
un  creux ,  un  vhide  proportionné  à  la  déperdi¬ 
tion  que  la  partie  a  foufferte. 

La  première  obje  dion  qui  s’eft  préfentée  à 
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M.  Louis ,  lorfqu’il  a  voulu  adopter  la  doârioe 
que  nous  venons  d’expofcr  d’après  lui ,  c’eft  jj.  ' 
confolidation  d’uné  plaie  à  la  tête ,  avec  perte 
des  tégumens  qui  laiffent  une  gfande  portion,  du 
crâne  à  découvert.  On  voit,  dans  un  cas  de  cette 
nature ,  ce  qu’on  appelle  les  chairs  bourgeonner 
de  toute  la  circonférence  des  tégumens  ,  6*  gagner 
infenfihlement  fur  une  furface  convexe  ,  incapable 
de  déprefjîon.  Pour  expliquer  ce  phénomène ,  no. 
tre  Auteur  ne  craint  pas  d’affurer  que  les  bour¬ 
geons  attribués  à  une  chair  vive  8c  vermeille , 
ne  font  pas  une  nouvelle  fubfîance  qui  croit  fur 
la  furface  de  l’os  ;  il  prétend  que  c’eft  l’exfolia- 
tion  de  la  lame  extérieure  de  l’os ,  fi  mince  qu’on 
voudra  la  fuppofer  ,  qui  met  à  nud  la  fubftance 
vafculeufe  par  laquelle  l’os  eft  organifé  8c  au 
nombre  des  parties  vivantes.  Ce  réfeau  fe  tumé¬ 
fie  un  peu ,  félon  lui ,  parce  qu’il  n’eft  plus  con¬ 
tenu  par  la  lame  offeufe  dont  il  étoit  recouvert 
avant  l’exfoliation  de  cette  lame.  Cette  tumé- 
faâion  légère  &  fuperficieîle  ,  n’eft  qu’acciden¬ 
telle  8c  paffagère  ;  car  la  cicatrice  qui  avance 
fucceffivement  de  la  circonférence  au  centre,  ne 
fe  fait  que  par  l’afFailTemént  Sc  la  confolidation 
fuccefïïve  de  ces  bourgeons  vafculeux  turUefiés  : 
ce  qui  paroît  à  M.  Louis  le  prouver  fans  réplique , 
c’eft  que  la  cicatrice  bien  faite ,  eft  toujours  plus 
baffe  que  le  niveau  des  bourgeons  tuméfiés  ;  elle 
recouvre  l’os  immédiatement ,  &  y  a  les  adhé¬ 
rences  les  plus  intimes  fans  aucune  partie  inter¬ 
médiaire. 

Nous  ne  le  fuivrons  pas  dans  la  réfutation  qu’iP 
fait  de  l’objeâion  prlfe  des  plaies  d’armes  à  feu, 
qui  traverfent  les  parties  charnues,  &  q.ui,lorf- 
qu’elles  ont  été  bien  traitées ,  ne  laiffent  qu’un 
léger  enfoncement  aux  cicatrices  extérieures ,  le» 
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1  marque  le  lieu  de  l’entrée'  &  de  la  fortie  dô 
^balle.  Les  parties,  difoir-on ,  ne  fe  réuniroient 
point  ainli ,  ü  la  confolidation  étoit  l’efFet  de 
paHâiffement  ;  car  les  vailTeaux ,  en  fe  rabbattant 
fjcceflîvement  les  uns  fur  les  autres  à  chaque  ori¬ 
fice  de  la  plaie  ,  des  bords  vers  le  fond  ,  il  de- 
vroit  relier  un  trou  ;  mais  le  trajet  s’oblitère  : 
celA  ne  peut  donc  arriver  que  par  la  régénéra¬ 
tion  des  chairs  qui  rempliffent  ce  trajet.  M.  Louis 
a  raifon  de  dire  que  cette  objeâion  ne  méritoit 
pas  d’être  refutée.  L’affailTement  des  bords  de  la 
plaie  vers  le  fond  ,  qu’on  imaginoit  devoir  fe 
faire  dans  ce  cas ,  arrive  en  effet  quelquefois , 
comme  dans  la  divilîon  de  la  lèvre  abandonnée 
à  elle-même.  Les  plaies  qui  pénétrent  dans  les 
cavités  5  qui  ouvrent  quelque  réfervoir ,  oji  un 
conduit  excréteur ,  font  fujettes  à  pareil  incon¬ 
vénient  :  les  exemples  n’en  font  pas  rares.  Ceux 
qui  ont  un  anus  contre  nature  à  la  fiiite  d’une 
hernie  avec  gangrené  ,  ne  guèrifiènt  que  par  une 
confolidation  annulaire  ;  effet  de  l’affaiffement 
de  la  circonférence  de  la  plaie  extérieure  fur  le 
contour  de  fon  orifice  interne.  L’expérience  a 
fait  connoître  cette  voie  de  guèrifon  dans  les 
plaies  de  l’eflomac.  M.  Louis  en  rapporte  trois 
exemples ,  dans  lefquels  les  malades  ont  confervé 
Une  ouverture  pénétrante  dans  ce  vifcère  ;  ou¬ 
verture  par  laquelle  les  alimehs  fe  feroient  échap¬ 
pés,  s’ils  n’avoient  pas  eu  foin  de  la  tenir  bou¬ 
chée  (d). 

La  fuppofition  d’une  régénération  dans  les 
plaies  avec  perte  de  fubflance  ,  a  fait  imaginer 


Petit  a  communiqué  à  l’Académie  Royale 
Ues  Sciences  ,  année  1716 ,  une  obfervation  du  mèmè 
genre.  '  ^ 
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elle  fe  faifolt.  Les  plus  raifofmables  ont  adm' 
im  développeriient  6C  une  extenfîofl  des  vaiffeaux 
Ce  fyftême  a  fon  principe  dans  la  nutrition  ôj  ' 
l’accfoiflernent  des  parties ,  dont  ôn  a  appliqni 
le  mécanifme  aux  plaies  avec  perte  de  fübftanre 
(e).  M.  Louis  croit  qu’en  admettant  ce  fyftême 
il  en  réfulteroit  que  les  plaies  des  adultes  féroient 
néceffairement  incurables ,  parce  que ,  félon  lui 
quand  le  corps  a  paffé  le  période  où  les  fibres 
ont  pris  tout  raccroiffement  dont  elles  étoient 
fufceptibles ,  il  n’y  a  plus  de  développement  a 
efpérer.  Il  Va  plus  loin ,  Sc  il  prétend  que  la  ré¬ 
génération  des  chairs  feroit  extrêmement  con¬ 
traire  au  but  de  la  nature  &  de  l’art.  Leschairs^  > 
en  croiffânt ,  feroient  bailler  les  lèvres  de  là 
plaie  5  ôt  augmenteroiéot  fes  dirriénfîoris.  Ou  ! 
voit ,  en  effet ,  tous  les  jours  dans  les  fujets  les  , 
mieux  conftitüés  y  qui ,  fur  la  fin  de  leur  güèrl-  ■ 
fon ,  fe  livrent  à  leur  appétit ,  que  s’ils  coniraém 
cent  à  prendre  de  rembonpoint  avant  que  ta  ci* 
catrifation  foit  affez  avancée  ,  la  formation  de  ; 
la  cicatrice  en  efl:  fenfiblemênt  retardée.  Le  gon¬ 
flement  des  vaiffeaux  ou  des  cellules  du  tiffu  adi¬ 
peux  rompt  une  cicatrice  tendre  &  mal  affermié, 
parce  qu’il  détruit  l’affaifTement  ;  aufîi  eft-On  obli¬ 
gé  ,  pour  guérir  certaines  plaies  ,  de  faire  ôbèr- 
ver  un  régime  exacï  :  on  tire  quelquefois  un 
grand  fruit  des  purgatifs  donnés  à  propos  :  aux 
perfonnes  d’un  tempérament  pituiteux ,  ^ui  oût 
les  chairs  molles ,  on  a  eu  recours  avec  fuccès , 
pour  obtenir  la  eonfolidation  des  plaies ,  aux  âb- 
forbans ,  aux  defficatifs  internes  ;  &  quand  ces 
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fecours  ne  fuffifent  pas  ,  une  diete  très-rigou- 
îeufe  offre  une  reffource  prefque  affurée.  Il  efl 
des  cas ,  au  contraire,  où  la  trop  grande  maî- 
creur  &  l’épuifemènt  des  malades  peuvent  être 
ün  obftacle  à  la  confoUdation  des  parties.  Cela 
n’arrive,  félon  M.  Louis  ^  que  par  la  deftruâiorî 
du  tiffu  cellulaire  qui  eft  entre  les  niufcles  voi- 
fins ,  ou  lorfque  par  leur  pofition  refpeftive  ,  ils 
ceffeni:  d’être  contigus ,  â  raifon  de  raffailferrient 
général  que  caufe  ramaigriffement.  Si  l’on  nour¬ 
rit  les  malades  avec  des  alimens  de  facile  digef- 
tion ,  fi  la  .niaffe  du  fang  éft  refpürnie  dé  fucâ 
ndürrîcieYs,  6c  que  les  parties  reprennérit  léu? 
voîuraê  naturel ,  les  vuides  fe  rempliîrënt  ^ 
donnent  des  points  d  appui  pour  la  confoîida-» 
tlon.'  ,  ■ 

La  fâüffe  tkéorie  fur  là  régénération  dé§ 
chairs ,  en  a  fait  imaginer  fur  là  nature  du  piis  i 
ôn  a  fuppofé  qu’il  étoit  trés-utîle  pour  céttë  fé- 
prodüâtioh  des  chairs  ;  on  l’a  cru  propre  a  lés  re* 
lâcher  &  en  favOrifer  la  régénération  :  d’un  au¬ 
tre  côté  ^  on  a  inàaginé  qu’ü  étoit  lé  produit  dé 
cês  nouvelles  chairs,  qu’on  à  regarde  comme  un 
organe  fëcrétoire  particulier  qui  lui  donnoit  l’ê- 
fre  (/);  ^  ^ 

M.  Louis  terminé  fon  mémOiré  par  donnet 
une  idée  fuccinte  du  traitement  dés  plaies  fui- 
vant  lés  indications  qu’elles  préfentent ,  afin  dé 
Faire  \^tr  raccord  de  la /héorie  avec  là  pratiqué. 
L  Ouverture  d’un  abfcès  né  donne  d’abord  iffue 
qu’au  pu  sf  ramaffé  dans  le  foyer  dé  la  tumeur: 
lés  tiffus  cellulaires  reftent  abbreuvés  &  rémplis 
ûè  matière  purulente  ;  de -là  on  a  inféré  que  lé 

(/)  Quefnai^  traité  de  la  fuppuration ,  chap.  I. 
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premier  tems  demandoit  des  remèdes  qui 
curaffent  le  dègorgemént  des  chairs  abbreuvée^'  ' 
Les  Chirurgiens  François  n’emploient  janiai/* 
dans  l’intérieur  d’un  abfcès  ouvert ,  les  médîca! 
mens  fimplement  gras  &  hpileux  ;  ils  y  joignent 
des  fubftances  balfamiques  8c  anti-putrides  •  ils 
modèrent  la  qualité  pourriffante  des  graiffes.,  par 
le  mélange  de  la  thérebentine ,  de  la  gomme  éleini 
dans  la  compofition  du  baume  d’arcoéni  ,  qui 
avec  l’onguent  de  Jlyrax  &  le  bafüicûm  ,  cotn- 
pofe  le  digeftif  dont  bn  fait  le  plus  ordinaire, 
ment  ufage.  Ces  remèdes ,  comme  on  le  voit, 
ne  font  rien  moins  que  relâchans  :  malgré  cela, 
on  doit  être  fort  circonfpeâ:  fur  là  cbntinuatibn 
de  leur  ufage.  Lbrfque  le  dégorgement  eft  avan¬ 
cé,  la  fuppüràtion  comménce  à  diminuer pes 
matières  deviennent  blanches,  coulantes ,  fans 
mauvalfe.  odeur.  Ces  fignes  annoncent  qu’il  faut 
donner'  aux  chairs  plus  d’aftriétion  encorç  qu’el¬ 
les  n’en  peuvent  recevoir  de^  l’aûion  des  digef- 
tifs.  L’effet 'ordinaire ‘dé  la  continuation  mdif- 
crétè  de  ces  fëxhédés  ,  fur-tout  fi  on  les  emploie 
en  grande  quantité  ,  eft  de  produire  des  chairs 
fongueüfes.  'Leur  bourfoufflément  s’oppbfe  à  la 
formation  de  là  cicatricè  ,  corhme  le  feroit  ;ùn 
corps  étranger  ,  &  entraîne  après  foi  plufieurs 
autres  inconvéniens  ,  qu’on  préviendroit,  dit  M. 
Louis  y  en  panfant  à  fec  ,  fuivant  la  méthode  de 
M.  Pibfac  (g).  Quand  un  ulcère  eft  bien  mon- 
difîé  de  détergé ,  il  ne  refte  rien  à  faire  que  de 
le  deffécher.  Les  Anciens  propofoient ,  après  Tu* 
fage  des  déterfifs  ,  celui  des  farcotiques  ou  in- 
carnatifs ,  qu’ils  difoient  avoir  la  vertu.de  faire 


(g)  l’Article  lî. 
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Croître  les  chairs  ;  mais  en  confultant  ces  Au^ 
teurs  ,  en  lifant  leurs  ouvragés  avec  réflexion  ,' 
on  voit  que  leur  pratique  n’a  pas  été  conforme 
au  langage  qu’ils  ont  tenu  dans  la  théorie  :  par¬ 
tout  il  n’eft  queftion  que  de  defféchér  ;  Sc  les 
médicamens  qu’ils  confeillent  pour  faire  croître 
les  chairs ,  font  de  puiflans  delTicatifs. 

Tel  eft  le  précis  de  la  nouvelle  doéfrine  dé 
mm.  Fabre  St  Louis  ^  fur  la  confolidation  des 
plaies  avec  perte  de  fubftance  : ,  ils  prétendent 
donc  qu’il  ne  fe  réprôduit  rien  ,  qüe  la  cicatrice 
eft  toujours  formée  par  l’alFailîement ,  l’aggluti¬ 
nation,  &  la  déification  des  parties  qui  forment 
lafurface  dé  la  plaie,  fur-tout  du  tilfu  cellulài- 
rë ,  dont  lés  lames  leur  paroiffent  très-propreS 
à  prendre  cette  nouvelle  forme.  Mais  ,  en  effet , 
n’y  a- 1- il  que  cela?  Efi-il  polfible  de  concevoir 
la  formation  de  toutes  les  cicatrices  des  plaies 
avec  perte  de  fubftance  ,  d’après  cette  théorie  ? 
Kous  ne  le  croyons  pas  ;  nous  conviendrons  fans  . 
peine ,  avec  ées  deux  Auteurs  j.  qu’il  ne  fe  fait  , 
point  de  réproduâ-ion  proprement  dite,  des  par¬ 
ties  véritablement  organiques.  La  fibre  mufcu- 
laire,  tendineufe  ,  les  vaiffeausmemé  &les  nerfs  , 
ne  fe  régénèrent  pas  ;  mais  ne  fe  fait-il  pas  dans' 
ces  fortes  de  plaies ,  un  épanchement  d’un  fuc 
.muqueux ,  qui ,  fuinrant  des  extrémités  des  vaif- 
-feaux  ouverts ,  remplit  une  partie  du  vuide  qu’ont 
îaiffé  les  parties  détruites  ,  &  qui  \  par  fa  defft- 
cation  prend  la  forme  d’un  nouveau  derme ,  dans 
lequel,  à  la  vérité,  on  ne  trouve  ni  houppes ner- 
veufes,  ni  tiftu  réticulaire ,  mais  qui  a  une  con- 
Jiftance  §c  un  tiflû  différent  de  celui  que  préfen- 
'teroient  les  lames  du  tiftu  cellulaire  affaiffées 
es  ùngg  fur  les  autres  ?  Il  n’eft  pasimpoffible  que 
îsndis  que  cette  matière  eft  encore  molle ,  le  fang 
Cij 
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ne  s’y  trace  quelques  routes ,  Sc  que  celanefo' 
l’origine  des  vaiiïèaux  qu’on  remarque  dans  cer 
raines  cicatrices  il  peut  très-bien  fe  faire  auffi 
que  les  nerfs  s’y  étendent  jufqu’à  un  certain  point  ^ 
n’étant  guère  poffible  ,  fans  cela  ,  d’expliquer  la 
fenfiblité  qu’on  remarque  à  cette  produétion  (in- 
gulière.  Mais  ce  n’eft  pas  ici  le  lieu  de  dévelop. 
per  cette  idée  ;  il  fuffit  de  l’avoir  propofée  am 
ingénieux  Auteurs  des  mémoires  que  nous  venons 
d’analifer^  perfonne  ne  peut  mieux  qu’eux  en 
voir  la  liaifon  avec  les  phénomènes  que  la  nature 
préfente  dans  la  cicatrifation  de  toutes  les  gran¬ 
des  plaies  (h).  Journ,  de  Méd,  Mai  iy68. 

- - ^ 

A  R  T  I  C  L  E  V  J. 

Sur  les  Plaies  avec  dénudation  des  os* 

Hijî.dePJc,^  Orfqu’un  os  eft  dépouillé  des  chairs  qui  le 
Roy.  des  Sc.  1  J  recouvrent  à  l’occafîon  d’une  maladie  in- 
’  terné  ,  il  ne  peut>fe  revêtir  d’une  cicatrice  fôlide 


(A)  M.  Fabre  a  répondu  aux  objeâîons  de  M.  Roux 
dans  fes  EjJ'ais.de  phyjiologie  ^  de  pathologie  &  de  théru- 
peut^ue  in-8°.  Paris  1770.  M.  Roux  n’a  pas  paru  fatis- 
fait  de  ces  réponfès  ;  il  renouvelle  encore  fes  diffi¬ 
cultés  ,  en  rendant  compte  de  l’ouvrage  du  fçavant 
Chirurgien  de  Paris ,  dont  il  fait  d’ailleurs  un  éloge 
très-mérité  ;  Journ.  de  Méd.  Mai  /770.  p.  40 f.  ^  4°^' 
M.  Dupouy  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  j  n’s 
point  adopté  les  principes  de  MM.  Fabre  &  Louis-^'f. 
la  régénération  des  chairs.  Il  promet  {Journ.  de  Mü- 
T.  XXXIV.  p.  ^7^.  574.  )  de  s’occuper  dans  la  fuite  de 
cette  queflion.  Cela  nous  vaudra  peut-être  encore  de 
nouveaux  éclairciffeniens  de  la  part  des  deux  pre* 
miers  Académiciens.  On  ne  peut  jetter  trop  de 
fur  une  matière  de  cette  importance. 
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gC  durable,  fans  qu’il  s’en  foit  détaché  une  lame; 
fleufe  pins  ou  moins  épailTe  j  c’eft  ce  qu’on  ap¬ 
pelle  esfoliation  :  mais  la  même  chofe  arrive- 
t-elle  1,  quand  l’os  a  été  dépouillé  accidentelle- 
nientpar  un  coup ,  une  blelTure ,  6cc  ?  c’eft  fur- 
ouoi  l’un  n’eft  point  d’accord.  Les  anciens  Au¬ 
teurs  prétendent  que  l’exfoliation  fe  fait  tou¬ 
jours  dès  que  le  dépouillement  de  l’os  ou  fa 
dénudation  a  eu  lieu ,  foit  qu’elle  provienne  d’une.' 
caufe  interne  ou  externe  :  les  modernes  foutien-  ' 
lient  au  contraire ,  que  dans  ce  dernier  cas  il  y  a 
plufieurs  occafions  où  cette  exfoliatibn  n’arrive 
pas  &  ce  qu’il  y  a  de  fingulier  ,  c’eft  que  les 
uns  Si  les  autres  prefcrivent  toujours  le  même 
traitement ,  c’ëft-à-dire  ,  de  panfer  ces  plaies 
avec  les  fpiritueux  &  les  defféchans ,  &  d’éviter 
fur-tout  les  remèdes  gras  &  les  humeftans.  Un 
feul  d’entre  les  modernes ,  èc  c’eft  M.  Monro  , 
dont  l’autorité  eft  refpeâable ,  recommande  i’u- 
fage  de  ces  derniers  comme  abfolument  préfé-  ' 
rable  :  cette  diverfité  d’opinion  ne  peut  que  jèt- 
ter  beaucoup  d’incertitude  dans  la  pratique  5,  car 
fi  l’exfoliation  n’a  lieu  que  dans  quelques  cas  , 
lorfque  la  dénudation  de  l’os  eft  l’effet  d’une 
caufe  externe ,  on  ne  fçaura  pas  s’il  faudra  la  fa- 
vorifer  ou  l’empêcher  pour  accélérer  îa  guèri- 
fon  de  la  plaie  :  de  plus,  fi  les  humeéfans  font 
favorables  à  la  cure  ,  comme  le  prétend  M. 

Monro  on  a  donc  fuivi  une  pratique  fort  con¬ 
traire  à  la  guèrifon  des  plaies  où  l’os  eft  décou¬ 
vert,  quand  on  a  employé  les  defféchans  :  on  ne 
pouvoit  que  rendre  fervice  à  l’art  en  tâchant  de  dif- 
fiper  l’obfcurité  qui  régnoit  dans  une  matière  de 
cette  importance^  c’eft  ce  que  M.  Tenon  a  entre- 
pus  :  fon  but  a  été  d’abord  d’examiner  ÔC  de  déter- 
Riiner  par  des  expériences  bien  faites  &  décili- 

Ciij  j 
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yes  ^  s’il  y  a  des  cas  dans  la  dénudation  de  l’os  j 
produite  par  une  caulè  externe ,  où  il  n’y  ai| 
point  d’exfoliation  ;  enfuite ,  ce  qui  étoit  lié  avec  ■ 
les  mêmes  recherches ,  par  quel  traitement  l’ex, 
foliation  fe  faifbit-elle  plutôt ,  &  la  cure  de  ces 
plaiés  étoit-elle  plus  prompte  ?  Mais  comme  les 
cas  dans  la  pratique  où  l’on  peut  faire  des  oB- 
fervations  &  des  expériences  de  ce  genre  fur  le 
corps  humain,  font  très-rares,  il  a  penfé  qu’il 
valoir  mieux  avoir  recours  aux  anirhaux ,  furlef, 
quels  on  eft  le  maître  de  varier  les  expériences 
fie  toutes  les  manières  poflîbles. 

Toutes  les  Tiennes  ont  été  faites  fur  des  chiens, 
auxquels  il  faifoit  à-peu-près  la  même  plaie  ;  x’é.  i 
toit  une  incilîon  cruciale  fur  la  tête ,  dont  ilem- 
portoit  les  quatre  angles,  de  manière  à  former 
une  plaie  de  l’étendue  d’un  écu  de  trois  livres  ;  . 
enfuite  il  traitoit  cette  plaie  félon  les  réglés  de 
Fart ,  en  appliquant  deflus  ,  tantôt  des  deffe-  ; 
qhans ,  tantôt  des  humeôans ,  quelquefois 
çn  n’y  mettant  rien  du  tout  Sç  la  laifTant  expo- 
fée  à  l’air.  Il  feroit  trqp  long  de  le  füivre  dans 
|e  détail  de  toutes  Tes  expériences  êc  des  circonf- 
tances  qui  ont  accompagné  les  difFérens  traite- 
mens  de  ces  plaies  ;  on  pourra  s’en  inftruire 
dans  fon  mémoire.  Nous  nous  contenterons 
de  parler  des  principales  expériences  &  des  coni 
féquences  qui  en  réfultent. 

De  tout  ce  que  M.  Tenon  appliqua  fur  ces 
plaies ,  i’eaii  mercurielle  ,  formée  par  le  vif  at' 
genî  diÜbut  dans  l’efprit  de  nitre  ,  eut  le  plus 
mauvais  fuccès ,  &  la  cure  de  la  plaie  fut  la  plus 
longue  ;  par  rexfoliadon  fut  89  jours  à  fe  faire, 
tandis 'que  dans  tous  les  autres  traitemens  elle 
•P^  3^  jours ,  8c  cette  exfoliation  fu^ 

plus  Tdiiliclérable  en  grandeur  ôç  en  épaiffeg 
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(ju’aucune  des  autres  ;  ainfi  l’iifage  de  cetre  eau, 
qu  OQ  poiirroit  imaginer  avantageux  pour  favo- 
riferr^xfoliation,  ne  pourroit  être  qu’infini'ment 
nuifible»  Le  plâtre  réduit  en  poudre  très-fine  Sc 
appliqué  fur  la  plaie,  loin  de  l’entretenir  dans 
l’état  de  fécherefle  qu’on  auroit  pu  imaginer  , 
y  occafîonnoit  un  épanchement  extraordinaire 
de  liqueur  qui  avoit  une  odeur  très-fétide  (u  )  ; 
cependant  cette  liqueur  ne  parut  pas  nuire  ab- 
foulument  à  l’exfoliation ,  car  elle  fe  fit  au  bout 
de  20  jours  ;  mais  la  lame  d,’os  qui  fe  détacha 
fut  plus  épaiffe  que  celle  qui  furvint  de  la  plaie 
qui  fut  traitée  avec  l’efprit  de  vin.  Enfin  dans  la 
plaie  qui  fut  laiflee  découverte  &  expofée  à  l’im- 
preffion  de  l’air,  l’exfoliation  fut  30  jours  à  fe 
faire ,  ÔC  fut  plus  épaiffe  que  dans  les  autres  trai- 
temens  où  M.  Tenon  avoit  employé  le  bajîliçum 
l’efprit  de  vin ,  &c.  il  fembla  que  l’air  ,  par 
fon  contad ,  empêchoit  les  fibres  de  s’étendre , 
Sc  ieur  caiifoit  une  efpèce  de  conftridion.  Mais 
ce  qui  parut  avoir  le  plus  grand  fuccès  ,  ce  fut 
l’ufage  de  l’eau  tiède  :  en  effet ,  en  lavant  de  tems 
en  tems  la  plaie  avec  cette  eau ,  les  chairs  fu; 
rent  toujours  belles ,  la  couleur  de  l’os  telle 
qu’elle  devoit  être,  &  la  plaie  fe  .referma  vers 
le  treize,  fans  aucune  apparance  d’exfoliation  : 
un  cataplafme  parut  encore  mieux  réuflir  ,  car 
au  bout  de  dix  jours  la  plaie  fe  recouvrit  d’une 
légère  pellicule  éc  fans  aucune  apparence  d’ex¬ 
foliation. 


(a)  Les^  expériences  de  M.  Pringle  expliquent  cette  . 
tetidité  ;  il  a  reconnu  que  toutes  les  matières  terreu¬ 
ses  accélèrent  la  pourriture  des  fubfiances  animales  : 
voye^  fes  intéreffans  &  curieux  mémoires  fur  ies  Jepti- 
ques  (g*  les  anti-feptiques  ,  4  la  fuite  de  fes  obfervations  fur 
■  Vqba^ies  des  ^rmées^ 

C  ÏY. 
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Enfin  ,  quoique  l’eau  froide  employée  à  lavej 
la  plaie  n’eût  pas  autant  de  fuccès  que  le  cata-  ^ 
plafine  &  l’eau  tiède  ,  elle  en  eut  davantage  que 
l’efprit  de  vin  &  les  autres  deflechans.  De  toutes 
ces  expériences  il  réfultoit  clairement  que  les 
Îîumeâans  prodtrifoient  plus  promptement  la 
guèrifon  de  la  plaie  que  les  deflechans ,  &  qu’ils 
ia  produifoient  avec  cet  avantage  ,  que  dans  la 
cure  il  ne  paroilToit  pas  y  avoir  d’exfoliation. 
Les  confeils  Sc  l’opinion  de  M.  Monro,  paroif, 
foient  donc  bien  juftifiés  par  ces  expériences  ; 

^  il  fembloit  de  même  qu’il  y  avoit  des  cas  ou 
la  dénudation  de  l’os  par,  une  caufe  externe,  n’é- 
toit  pas  accoqipagnée  d’exfoliation.  Un  obfer-  ’ 
vateur  moins  attentif,  moins  çirconfpeâ:  que 
M.  Tenon ,  eût  pû  fe  contenter  de  ces  preuves 
çontre  fexfoliation  dans  tous  les  cas  ;  mais  corn-  ; 
me  les  Auteurs  anciens  foutenoient  formellement  ‘ 
qu’il  n’y  en  avoit  aucun  où  elle  n’eût  pas  lieu,  | 
il  penfa  que  fes  expériences ’pourro lent  n’être  pas 
alfe?  décifives ,  ^  qu’où  il  n’avoit  pas  vû  d’exfo¬ 
liation,  U  s’en  êtoit  peut-être  fait  une  qui  lui 
étoit  échappée  :  U  imagina  en  conféquençe  que 
le  meilleur  moyen  de  s’en  affurer  étoit  d’exami- 
îier  les  têtes  des  animaux  fur  lefquels  il  avoit 
fait  çes  expériences.  Pour  cet  elFet  ,  il  les  fit 
macérer,  afin  que  les  tégumens  pulTent  s’en  dé¬ 
tacher  facilement,  Sç  fans  qu’on  fût  obligé  d’a- 
voir  rgçours  à  aucun  inftrument  pour  les  enle¬ 
ver  ,  ce  qui  auroit  pu  rayer  ou  altérer  les  os  ; 
mais  quel  fut  fon  étonnement ,  lorfqu’il  vit  que 
tous  çês  os  s’étoient  exfoliés  dans  tout  l’efpace 
qui  avoit  été  découvert  par  la  plaie  ,  même  ceux 
qui  avoient  été  traités  avec  de  l’eau  tiède ,  &  où 
|1  fembloit  qu’il  n’y  avoit  point  eu  d’exfoliation: 
la  différence  qu’il  y  avoit  entre  çes  os ,  c’eft  quQ 
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ceux  où  l’exfoliation  avoir  été  fenfîble  dans  le 
traitement,  étoientpius  profondément  attaqués, 

avoient  des  in<^galités  plus  marquées  ;  mais 
dans  tous,- cette  exfoliation  fe  reconnoiffoit.  II 
fuit  ainfi  évidemment  de  ce  nouveau  fait ,  que 
l’opinion  des  Anciens  étoit  bien  fondée  ,  ôc  que 
l’exfoliation  a  toujours  lieu  ;  ce  qui  a  pu  don¬ 
ner  occafion  à  l’opinion  des  Modernes ,  c’eft  que 
comme  dans  les  plaies  qui  ont  pour  origine  des 
caufes  externes ,  la  guèrifon  étant  plus  prompte , 
on  ne  fe  fera  pas  apperçu  de  cette  exfoliation  , 
qui ,  dans  ce  cas,  étoit  infenfible  ,  &  il  y  a  mê¬ 
me  grande  apparence  que  l’opinion  des  anciens  . 
Auteurs  étoit  plutôt  un  foupçon  que  l’elFet  d’une 
fuite  d’expériences  qui  leur  avoir  appris  que  ja¬ 
mais  l’os  n’étoit  dépouillé  fans  s’exfolier. 

C’eft  ainfi  que  par  fes  diverfes  expériences , 
M.  Tenon  eft  parvenu  à  éclaircir  une  opinion  de 
fait  importante  dans  la  pratique  :  les  os  s’exfo¬ 
lient  donc  toujours  ;  mais  lorfque  la  guèrifon  eft 
plus  prompte  /  cette  exfoliation  ne  fe  fait  pas 
fenfîblemènt,  ou  par  parties  affez  grandes  pour 
être  apperçue  ;  ainfi  l’on  ne  doit  pas  fe  propofer 
de  la  favorifer  ou  de  l’empêcher ,  mais  feule¬ 
ment  tendre  à  la  plus  prompte  8c  la  plus  par¬ 
faite  guèrifon  de  la  plaie  ;  car  dans  ce  cas  l’ex- 
fôliarion  fera  toujours  la  moindre  poffible.  De 
ces  nouveaux  faits  M.  Tenon. tire  plufieurs  con- 
féquenc.es  de  pratique  ,  6c  plufieurs  raifons  d’e¬ 
xaminer  cette  matière  encore  fous  d’autres  points 
de  vue  ;  c’eft  ce  qu’il  fe  propofe  de -faire  dans 
d  autres  mémoires  qui  doivent  fuivre  celui-ci. 

Nous  apprenons  tous  les  jours  à  être  plus  cir- 
confpeâs  6c  à  nous  défendre  de  l’autorité.  De 
grands  hommes  dans  l’art  de  guérir  ,  avoient 
3'^ancé ,  malgré  les  anciens  Auteurs ,  qu’il  étoit 
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des  cas  où  les  os  ne  s’exfolioient  pas  ;  cepeiï, 
dant  ils  s’exfolient  toujours  plus  ou  moins 
comme  ces  derniers  l’ont  prétendu  [b]  :  ceux! 
ci  recommandoient  les  deflechans  dans  le  irai- 
tement  des  plaies  où  les  os  font  découverts , 
c’étoit  l’opinion  la  plus  accréditée  ;  cependant 
voici  plufieurs  expériences  qui  prouvent  que  les 
humeétans  doivent  leur  être  préférés.  Après 
un  certain  nombre  d’années  ,  on  refait  dans 
quelques  païs ,  un  nouvel  examen  des  loix ,  pour 
voir  s’il  n’y  a  rien  à  y  réformer  on  devroit  de 
même  dans  la  phyfique  repaflér  de  tems  en  tems  ; 
les  opinions  au  crufet  de  l’expérience ,  pour  re^  | 
connoître  fî  elles  font  aulTi  fondées  qu’on  l’avoit  \ 
cru.  i 

A  R  T.I  C  L  E  VII. 

Sur  le  même  fujet, 

Wfi.àefAc  avons  rendu  compte  dans  le  volume 

des  si  de  1758,  du  premier  mémoire  de  M. Tenon  | 
miKfj6a,  pyj.  Pexfoliation  des  os ,  &  nous  avons  parlé  du 
travail  qu’il  a  entrepris  fur  cette  importante  ma¬ 
tière  (u)  :  nous  avons  dit  qu’il  avoir  montré  que 
dès  que  les  os  font  découverts ,  foit  par  une 
caufe  interne ,  foit  par  une  caufe  externe  ,  U  Y  ^ 
toujours  exfoliation  ;  enfin  qu’il  avoit  fçu  fixer 
par  fes  expériences ,  l’incertitude  où  l’on  étoit 


(h)  M.  Louis  reconnoît  pofitivement  dans  YEnciclp- 
pédie,  article  Dénudation  ,  que  les  os  dépouillés  ne 
manquent  jamais  de  s’exfolier ,  d’une  maniéré:  fenfi- 
ble  ou  infenfible ,  même  après  l’ufage  du  trépanes- 
foliatif ,  par  lequel  Bello^e  croyoit  les  en  préferverv 
(æ)  l’articlè  préçédéhtf 
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Jir  la  nature  des  remèdes  les  plus  propres  à  la 
cure  des  'plaies  de  la  tête  avec  dénudation  des 
os.  Dans  un  fécond  méipoire  {b),  M.  Tenon 
examine  s’il  eft  vrai  que  la  méthode  deBelLoJle^ 
qui  confifte  à  faire  plufîeurs  trous  dans  la  fubf- 
tance  de  l’os  découvert  par  la  plaie  ,  accéléré  la 
guèrifon  de  cette  plaie ,  &  préferve  Tos  de  l’exr. 
foliation  5  il  difcute  en  même-tems  pluiieurs  par¬ 
ticularités  intérelTantes ,  rélatives  aux  effets  qu’elle 
produit.  Ainfî  dans  ce  troifième  mémoire  (c), 
en  fuivanr  toujours  la  loi  qu’il  s’eft  prefcrite  , 
de  ne  rien  décider  que  par  la  voie  des  expérien¬ 
ces  5  il  prouve  par  ces  mêmes  expériences  ,  que 
les  avantages  de  la  méthode  de  Bellojle  ne  con- 
fîftent  point  à  préferver  de  l’exfoliation  ,  toute 
dénudation  de  l’os  y  étant  fujette ,  comme  il  a 
été  dit,  8c  il  fait  voir  en  même  tems  que  les 
bourgeons  (  efpèces  d’excroiffances  fongueufes  } 
qu’elle  occafîonne  ,  ne  viennent  point  d’un  fuc 
moelleux,  comme  le  croyoit  fon  Auteur,  ni  du 
diploë,  comme  on  le  penfoit  généralement  ;  mais 
qu’ils  tirent  leur  origine  de  la  partie  parenchy- 
mateufe  de  l’os  (d) ,  ce  qui  eft  très-remarquable. 


(h)  Vbyei^le  vôl.  dé  l’Académie  pour  l’année  1758. 
(c)  Foye^  le  vol.  de  l’Académie  année  17^0. 

M.  Hè'rifjant-,  Médecin  de  là  faculté  de  Paris- 
&  membre  de  l’Académie  Royale  des  Sciences  ,  a  dé¬ 
montré  dans  les  mémoires  de  cette  Académie  (an¬ 
née  1758  )  que  les.  os  font  compofés  d’une  portion 
cartilagineufe,  qui  en  forme  comme  la  charpente, 
&  ^i  relie  toujours  ,  malgré  l’olfification,  &  d’une 
^  ffétacée ,  qui  en  s’appliquant  au  parenchyme  de 
■i  os, lui  cbmmùniqùé  la  folxdité  dont  illàbèîÔih.Là'dé- 
Couyerte  de  M.  Hériffant  jett^  le  plus  grand  jour  fur 
^.aetiôlôgiè  de  plufîeurs  alFeaions  morbifiques  des  par¬ 
ties  plfeufes,  Foy.  dans  lé  vol.  de  l’Ac.  Roy.  des  Scienc. 


'44  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
Ici  le  parenchyme  ,  fous  cette  forme  de  bour.  1 
geons ,  eft  deftitué  de  fa  craie ,  ce  n’eft  en  quel- 
que  façon  que  la  partie  organique  de  l’os  qui  fe 
remplit  enfuite  peu-à-peu  de  cette  craie  ,  pour 
acquérir  la  confiftance  d’os  à  mefure  que  la  guè. 
rifon  de  la  plaie  acquiert  de  l’ancienneté. 

Il  étoit.  important  de  décider  ces  différens 
points,  par  rapport  à  ce  qui  fe  paffe  dans'la 
cure  des  plaies  de  tête  où  l’os  eft  à  découvert; 
mais  pour  completter  en  quelque  façon  ce  tra¬ 
vail  ,  il  falloir  fe  tourner  plus  particulièrement 
du, côté  de  la  pratique,  &  reconnoître  encore 
par  les  expériences ,  fi  cette  méthode  de  Bellojîe 
avoir  cet  avantage  précieux  d’accelérer  la  guèi 
lifon  des  plaies  dont  nous  venons  de  parler  ;  il  j 
falloir  déterminer  s’il  étoit  général ,  ou  s’il  n’a- 
voit  lieu  que  dans  certains  cas  ;  enfin  fi  cette 
méthode  n’entraînoit  pas  avec  elle  quelques  in- 
convéniens  qu’il  feroit  utile  de  connoître  afin  de 
pouvoir  les  prévenir  ;  tels  font  les  différens  ob¬ 
jets  que  M,  Tenon  fe  propofe  dans  ce  troifième’ 
mémoire. 

La  folution  des  deux  premières  queftions  au- 
roit  peut  -  être  été  fort  difficile  ,  fi  cet  -Acadé¬ 
micien  n’avoit  pas  déjà  déterminé  la  meilleure^ 
manière  de  guérir  les  plaies  de  tête  ;  car  cette 
méthode ,  qui  confifte  ,  comme  nous  l’avons  dit , 
à  les  traiter  avec  des  humeâans ,  étant  connue, 
lui  fourniffoit  un  moyen  sûr  de  reconnoître,  en 
l’employant  conjointement  avec  celle  de  jBefiojie, 
fi  cellé-ci  l’emportoit  fur  la  méthode  des  hu- 
meéfans  employée  fimplement.  En  effet  ,  il 


pour  l’année  1758.  le  mémoire  de  l’Auteur  intitulé  t 
Eclairciffemens  fur  les  maladies  dis  os^ 
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touvoit ,  en  faifant  ufage  de  ces  deux  méthodes 
en  même  tems ,  comparer  les  divers  phénomè¬ 
nes  qu’elles  préfenteroient  8c  les  difFérens  pro¬ 
grès  qu’elles  occafionneroient  dans  les  plaies ,  à 
la  guèrifon  defquelles  elles  feroient  employées , 

&  par  cette  comparaifon ,  déterminer  de  quelle 
façon  elles  opéroient  l’une  &  l’autre,  &  les 
avantages  que  la  première  pourroit  avoir  fur 
la  fécondé.  Cependant  il  eut  pu  relier  une  in¬ 
certitude  ,  les  deux  fujets  fur  lefquels  on  fe- 
roit  ces  expériences ,  pouvoient  n’être  ni  du  mê¬ 
me  âg? ,  ni  du  même  tempérament ,  &  ces  dif¬ 
férences  dans  deux  chofes  qui  influent  fi  fenfi- 
blement  dans  la  guèrifon  des  maladies ,  pou¬ 
voient  produire  des  variétés  dans  les  réfultats , 
qu’on  auroit  pû  attribuer  à  la  différence  des 
méthodes  lorfqu’elles  n’auroient  appartenu  qu’à 
celle  des  fujets.  Il  étoit  donc  important  d’é¬ 
carter  encore  cette  incertitude.  Si  pour  parve¬ 
nir  à  la  vérité  dans  nos  raifonnemens  ,  nous 
fommes  obligés  d’analifer  ou  de  décompofer  les 
difficultés  pour  les  réduire  aux  termes  les  plus 
fimples,  nous  ne  fommes  pas^  moins  obligés  de 
fuivre  la  même  voie  lorfque  nous  voulons  dé¬ 
couvrir  le  vrai  par  nos  expériences  ,  &  ceci  ell 
peut-être  une  des  qualités  les  plus  importantes 
du  Phyficien  :  mais  il  faut  revenir  au  mémoire 
de  M.  Tenon.  Pour  que  le  doute  dont  nous  ve¬ 
nons  de  parler  ne  puiffe  pas  avoir  lieu  ,  il  a  fait 
fes  expériences  fur  le  même  fujet ,  c’eft-à-dire , 
que  fur  la' tête  du  même  animal  il  a  fait  deux 
plaies,  dont  il  a  traité  l’une  par  la  méthodefim- 
ple ,  5c  l’autre  par  celle  de  Befioyie. 

Ayant  donc  pris  un  chien ,  il  lui  fit  déifie  plaies 
3  la  tête  avec  dénudation  de  l’os  ;  il  traita  la 
première  avec  des  humeélans  ;  la  fécondé ,  fe- 
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lori  la  méthode  de  Beltojle  ^  jointe  avec  les 
medans  :  dans  celle-ci ,  on  vit  paroître  les  bou^ 
geons  dès  le  fixième  jour  j  8c  le  feizième  üj 
étoient  unis  8c  couvroient  l’os  en  entier,  pe^. 
dant  qu’on  ne  voyoit  pas  même  encore  de  bour^ 
geons  à  l’autre  plaie  ,  traitée  (impîement  avec  les 
humeâans ,  excepté  cependant  quelques-uns  à 
fa  circonférence  :  l’exfoliation  fe  fit  auffi  plug 
promptement  du  côté  où  l’os  avoit  été  perforé 
que  de  l’autre-  En  confidérant  les  progrès  de  la  ' 
cure  du  côté  où  l’on  avoit  employé  la  méthode 
de  Bellojle  ,  l’avantage  paroiffoit  entièrement  en 
faveur  de  cette  méthode  ;  cependant  il  arriva 
quelque  chofe  de  fingulier ,  c’eft  qu’au  bout  de 
quelques  jours ,  la  cure  du  côté  qu’on  n’avoh 
point  percé  fit  des  progrès  fi  rapides ,  que  la 
guèrifon  de  l’autrè  ne  fut  pas  plus  prompte  que 
celle  de  ce  côté  imperforé  ,  tellement  que  les 
deux  côtés  furent  guéris  en  même  tems. 

Dans  une  autre  expérience  du  même  genre , 
que  -fit  M.  Tenon  ,  excepté  qu’il  y  employa  le 
hajilicum  au  lieu  des  plantes  émollientes  dont 
ir avoit  fait  ufage  dans  la  première  ,  il  obferva, 
encore  les  mêrnes  phénomènes  ;  les  bourgeons 
fe  firènt  voir  beaucoup  plutôt  du  côté  perfore 
que  de  l’autre,  8c  l’os  fut  recouvert  de  même 
Beaucoup  plus  promptement;  cependant  il  re¬ 
marqua  que  la  cicatrice  marcha  encore  ici  d’un 
pas  égal  des  deux  côtés ,  Comme,  dans  l’expé- 
riénee  précédente.  Cette  fingularité  pourroit  faire 
conclure  que  la  méthode  de  Bellofte  n’a  aucun 
avantage  fur  les  humeftans  ^  au  moins  quant  a 
la'  güèrifon  entière  de  ces  plaies  ,  puifque  dans 
,ces  deux  méthodes  elles  fe  çicàtrifent  en  même 
téms;  mais  félon  M.  Tenon  cette  conclufionne 
feroit  pas  julîe.  En  effet ,  il  paroît  qu’on  doit 
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regarder  là  giièrifoh  des  plaies  de  ce  genre  com¬ 
me  divifée  en  deux  époques  5  la  première  où  l’oS 
eft  entièrement  recouvert  par  les  bourgeons,  & 
îa  fécondé  où  la  cicatrice  eft  achevée  ;  or  ,  il 
eft  conftant  que  celle-là  eft  manifeftement  accé¬ 
lérée  par  la  méthode  de  Bellofie  ,  quoique  l’au¬ 
tre  c’eft-à- dire,  celle  de  la  cicatrifation  de  la 
plaie,  füive  le  même  cours  que  la  guèrifon  dans 
celles  où  Ton  n’a  point  employé  cette  méthode  ; 
mais  puifquil  eft  de  fait  que  lorfqu’un  os  eft  long- 
tems  fàîis  fe  couvrir  de  bourgeons  fpongieux, 
la  dénudation  eft  aufli  fort  long-tems  fans  fe 
couvrir  d’une  cicatrice ,  &  que  la  niéthode  de 
Bellojle  fait  que  l’os  eft  plutôt  recouvert ,  M. 
Tenon  en  conclut  que  Cette  méthode  eft  avan- 
tageüfe.  Mais  l’eft-elle  également  dans  tous  les 
cas  î  c’eft  le  fécond  point  que  cet  Académicien 
fe  propofe  de  déterminer.  Son  effet ,  comme  on 
vient  de  le  voir,  eft  d’accelérer  la  crue  des  bour¬ 
geons  f  mais  fi  dans  certaines  circonftances  ils  lè 
produifént  aufli  rapidement  que  par  cette  mé¬ 
thode ,  dn  convient' qù’alôrs  elle  devient  inutile. 
Î1  eft  facile  d’imaginer  que  ces  circonftances  fe¬ 
ront ^raifemblablement  celles  de  la  jeunelTe , 
dû  ranimai  jouiffant,  fi  cela  fe  peut  dire,  d’une 
force  produârice  très-grande  &  qui  tend  à  tout 
développer  ,  elle  fuffit  pour  occafionner  nombre 
d’elFets  que  l’art  feul  peut  produire  dans  un  au¬ 
tre  âge.  Cependant  M.  Tenon  ne  voulant  rien 
admettre  que  d’àpres  les  expérie^es  ,  il  en  fît 
encore  pour  reconnoître  fi  une  conjeâure  fi  con¬ 
formé  à  l’analogie  dés  chofes  étoît  vraie.  Il  fe 
feryit  d’un  jeune  chten  fort  &  vigoureux  ,  mais 
|üi  n’étdit  encore  qu’à  fa:  première  dentition  , 
^  l’expérience  ayant  été  faite  de  la  même  ma¬ 
nière  que  les  précédentes ,  le  réfultat  fut  entiè- 
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rement  conforme  à  fa  conjeâure  ;  le  côté  traité 
âvec  les  humeâans  Amplement  fans  avoir  été 
perforé  ,  fit  voir  des  bourgeons  qui  recouvrirent 
la  plaie  tout  auflî  promptement  que  de  l’autre  ] 
où  l’on  avoit  employé  la  méthode  de  Bellofle, 
'Cette  expérience  apprend  ainfi  que  fi  cette  mé¬ 
thode  eft  avantageufe ,  elle  ne  l’eft  que  dans  l’âge 
adulte  6c  lorfqu’il  faut  favorifer  la  crue  des 
bourgeons  ,  que  les  forces  de  la  nature  ne  font  I 
'plus  eh  état  de  produire  auflî  promptement  fans  [ 
le  fecours  de  l’art. 

Le  troifieme  point  qui  reftoit  à  décider ,  c’é- 
toit  s’il'  n’y  avoit  pas  des  cas  où  cette  méthode 
pouvoit  avoir  des  inconvéniens.  Afin  de  l’em¬ 
ployer  avec  fuccès ,  il  faut  perforer  les  os  du 
crâne  à  une  certaine  profondeur  ,  ainfi  que  M. 
Tenon  l’a  reconnu  5  pour  cela  ces  os  doivent  - 
avoir  une  certaine  épaifleur  ;  dans  les  cas  où  ils 
ne  l’auroient  pas ,  on  rifqueroit  de  les  enfoncer 
ou  de  les  percer  tout-a-fait ,  &  de  produire  par-i 
là  des  accidens  très-fâcheux  :  toutes  le  fois  qu’on 
pourra  donc  foupçonner  que  les  os  feront  dans 
ce  cas-là  ,  il  faudra  n’employer  que  la  méthode 
fimple  ,  éc  non  celle  de  Bdlojle.  M.  Tenon  s’é- 
tend  encore  à  ce  fujet  fur  les  variétés  que,  l’on  j 
trouve  dans  l’^aifleur  des  os  du  crâne  des  aduH 
tes  ,  fur  la  minceur  de  ces  os  dans  certains  fu- 
jets  :  enfin  il  indique  les  moyens  par  lefquels  ôn 
pourra  reconnoître  Si  déterminer  les  cas  où  ces 
os  étant  trop  minces  ,  on  courroit  des  rirques 
en  employant  la  méthode  de  Bellojle  {e).  Corn- 


(e)  Comme  ce  point  eft  d’une  extrême  importan;^ 
ce ,  nous  allons  donner  ici  ,  d’après  M.  Tenon ,  les  fi- 
gnes  auxquels  on  pourra  reconnoître  qu’il  n’y  auroit 
pas  de  fùreté  à  faire  ufage  du  trépan  perforatif. 

bien 
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bien  d’expériences ,  de  tentatives  ne  faut-il  pas 
faire  pour  s’affurer  d’un  fait ,  Sc  avec  quelle  at¬ 
tention  &  quelle  exaéfitude  ne  devons-nous  pas 
interroger  la  nature  pour  parvenir  à  découvrir 
fa  marche  fans  équivoque  ?  Mais  fi  cette  févérité 
eft  nécelTaire  dans  la  phyfique  pour  trouver  le 
vrai ,  combien  l’eft-elle  plus  encore  dans  là  chi¬ 
rurgie  dans  la  médecine  ,  où  les  moindres  er¬ 
reurs  peuvent  quelquefois  être  funeftes  à  des  mil¬ 
liers  d’hommes  ? 


1°.  Les  os  qui  font  mine, es,  dans  une  partie  de  leur 
étendue  ,  font  déprimés  extérieurement  dans  le  dieu, 
ou  eft  i’aminciffement. 

2,°.  Les  os  amincis  &  déprimés  font  liffes  &  unis 
extérieurement  dans  toute  l’étendue  de  la  dépreffion  ^ 
le  péricrâne  n’y  efl;  pas  plus  adhérent  qu’ailleurs; 
-on  ne  remarque  point  de  cicatrice  à  la  peau- qui  re¬ 
couvre  ielieu  dépnmé,  :•  ces  .fignes  feront  diÆiâguer 
une  dépreffion  de  cette  efpèce  d’avec  une  dépreffioà 
furvehùe  à  l’oecafion  d’une  plaie  ou  d’une  dénuda¬ 
tion  dans  lefqUelies  on  rencontre  toujours  une  ci¬ 
catrice,  une  adhérenceântime  de  la  cicatrice  à  l’os  , 
&  où  le  lieu  déprimé  n’efl;  plus  lilTe,  mais  inégal' & 
raboteux.  •  , . 

3®.  Les  os  fort  minces ,  tels  que  ceux-ci,  font  bruns 
dans  le  lieu  de  l’aminciffement  ,  &  blancs  à  la  cir¬ 
conférence  ,  parce  qu’étant  t'rânfparens  là  où  ils  îpnt 
fort  minces  ,  ils  participent  à  la.  couleur  des  parties 
^i  font  delTous ce  que,  les  autres  qui  font  -plus 
épais  ne .fçauroient  faire., 

A°.  Lorfque  l’on  frappe  la  partie  amincie  de  cés  os 
avec  ,un  inftfument  de  fer  bu  d’argent,  elle  rendim 
fon  beaucoup  plus  foiblé  &  plus  qbfcur  que  ..quand 
on  frappe-fur  la  partie  plus  épaiffe,  Mém.  'dé  fAc.  'iyâb, 
P' 
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ARTICLE  VIII. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Bordenkve  ^farlu 
réunion  des  membres  prefque  entièrement 
rés  du  corps  [a). 


fourcet^dria  ï  ’Expofîtion  de  plufieurs  faits  intéreffans  com. , 
namîr  pour  1—1  muniqués  à  l’ Académie ,  en  diiférens  teuis,  ' 
la  réunion  pgj.  d’habiles  Praticiens ,  montre  ce  qu’on  peut 

des  membres  ^  , 

qui  ne  tien-  elperer  en  pareil  cas  de  la  nature  ,  aidee  des  i 
tient  prefque  fgcours  de  l’art.  Les  divers  procédés  qu’on  a  fui- 
P  us  a  n  .  ^  examinés  avec  foin ,  &  l’Auteur  les  ap¬ 

précie  judicieufement  :  le  fuccès  ne  lui  paroît, 
pas  toujours  un  garant  afluré  de  la  préférence 
méritée  des  moyens  employés  pour  obtenir  la 
guèrifon.  On  voit  que  M.  de  la  Peyronie  eft  par¬ 
venu  à  réunir  un  doigt  coupé  par  un  coup  de 
fabre,  &  qui  ne  tenoit  qu’à  un  très-petit  lam¬ 
beau  de  peau  :  il  a  guéri  un  homme  qui  avoir 
le  bras  prefque  entièrement  fépàré  par  un  coüp  | 
de  hâche.  M.  Bafiide  ,  Chirurgien  major  du  Ré- 1 
giment  Royal-Dragons ,  a  donné  des  foins  effica¬ 
ces  à  un  dragon  qui  avoit  eu  l’os  du  rayon  en¬ 
tièrement  coupé  par  un  coup  de  fabre  à  la  paf- 
tie  inférieure  de  l’avant-bras-  Feu  M.  Folm ,  Chi¬ 
rurgien  major  de  rhôpital  militaire  de  Philip' 
bourg  &  Aflbcié  de  l’Académie,  a  confervè  b 
main  à  un  homme  qüi  avoit  eu  les  deux  os  de 
,  l’avant-bras  coupés  totalement  au-delïüs  dëlaî- 
ticulation  du  poignet.  La  pratique  des  grands 
Maîtres ,  mife  ,  pour  ainfî  dire ,  fous  les  yeux  de 


O)  Ce  mémoiré.  a  été  lu  à  la  féance  publique 
l’Académie  Royale  de  Chirurgie,  en  1764. 
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élèves ,  leur  fervira  de  guide  :  mais  on  les  met 
en  garnis  en  même  tems  contre  les  fautes  qüe 
nous  jug-eons  avoir  été  commifes ,  lorfqu’on  exa-» 
mine  la  conduite  des  Praticiens  rélativement  aux 
progrès  récens  qüe  Fart  a  faits  ;  tels  font  les  points 
de  future  que  nos  Anciens  êmployoient  avec  trop 
peu  de  réferve  ,  &  dont  on  a  non-feulement  re¬ 
connu  l’abus  ,  mais  même  l’inutilité  Sc  le  dan¬ 
ger  en  beaucoup  de  cas,  où  l’ancienne  Chirur¬ 
gie  les  regardoit  comme  le  point  elîentiel  des 
intentions  curatives.  C’eft  au  profit  de  Fhuma- 
nité  que  Fart  fe  Amplifie ,  6c  chaque  jour  nous 
fait  efpérer  de  nouveaux  progrès  de  1  émulation 
dont  les  Chirurgiens  font/animési  En  général, 
le  fruit  de  cet  ouvrage  fera  dhnculquer  de  plus 
en  plus  aux  jeunes  gens  le  précepte  falutaire  de 
donner  leur  principale  attention  à  confèrver  les 
parties,  &  de  leur  faire  connoître  les  reffources 
de  la  nature  &  les  bienfaits  de  Fart ,  par  des 
exemples  de  -  réuffite  en  des  bas  prefque  défef- 
pérés. 

OBSERVATION 

Sur  la  réunion  du  pouce  de  la  main  droite  ,  ^qui 
avait  été  fracajfé  par  un  coup  de  feu  ,  &  qui 
ne  tenait  qu'a  un  très-petit  lambeau  de  peau 
communiquée  par  M.  Maurant^  Maître-'es- 
Arts  éV  en  Chirurgie, 

En  1754,  me  trouvant  à.Négrépont  ,  un 
Drogueman  grec ,  allant  à  la  rencontre  du 
Conful  de  France ,  en  compagnie  de  toute  la 
Ration  françoife ,  fut  malheureufement  atteint 
par  une  balle  de  piftolet  qu’un  Janiffaire  im- 
pfudent  lâcha  pour  faire  honnneur  à  ce  Con- 
fui-,  dans  le  tems  que  le  Drogueman  vouloir  ti- 
Dij 
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rer  fon  bonnet  pour  le  faluer  :  le  pouce  droit 
fut  tellement  fracaffé  ,  que  prefque  tous  les  frag. 
mens  de  la  dernière  phalange  étoient  attachés 
contre  le  bonnet ,  ôc  que  le  doigt  ne  tenoit  pli^ 
qu’à  un  petit  lambeau  de  peau  :  je  panfai  le  grec 
fur  le  champ  ,  6c  ne  croyant  pas  pouvoir  fauver 
fon  doigt ,  j’allois  Je  couper  totalement  ;  mais 
cet  infortuné ,  qui  prévoyoit  qu’il  ne  pourroit 
plus  écrire  ,  fi  on  lui  amputoit  fon  doigt , 
me  pria  de  faire  tous  mes  efforts  pour  le 
lui  conferver  :  je  rapprochais  les  fragmens  qui 
leftoient ,  &  tâchai  de  donner  rau  doigt  fa  forme 
naturelle ,  après  avoir  verfé  fur  la  partie  bleflee , 
que  j’avois  auparavant  lavée  avec  de  l’efpritde 
•  vin,  quelques  gouttes  du  baume  du  comman-  . 
fleur;  je  la  bandai  artiftement,  &,la  réunion 
fut  parfaite  au  bout  de  quelques  jours. 

A  R  T  I  C  L  E  I.X.  . 

Sur  les  hémorragies. 

Enciciopé-  ’^/f  fait  obferver  dans  unedif- 

die,  iv  J.  iertation  fur  la  maniéré  d’arrêter  le  fang 
Hémorra-  dans  les  hémorragies ,  imprimée  dans  les  Mé¬ 
moires  de  l’Académie  Royale  des  Sciences ,  an- 
nee  1731,  que  les  dilFérens  moyens  dont  on  s’eft 
fervi  pour  fe  rendre  maître  du  fang ,  n’auroient 
jamais  ete ,  ou  tres-rarement  fuivis  de  fuccès  fans  1 
la  comprefîion  ;  il  a  toujours  fallu,  même  dans 
l’application  des  cauftiques  ,  appliquer  des  com-  i 
prefTes  qui  fulïènt  affiijetties  Sc  foutenues  par  ^ 
plufîeurs  tours  de  bande  fuffifamment  ferrés  pouf 
réfîfter  à  l’impulfion  du  fang  de  l’artère  ,  &  s’op- 
pofer  à  la  chute  trop  prompte  de  l’efcharre  que  ^ 
font  les  ftiptiques ,  le  feu ,  ou  à  la  féparation  ‘ 
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prématarée  de  la  ligature  ou  de  l’efcharre.  Sans 
cette  précaution  ,  on  auroitpréfque  toujours  à 
craindre  l’hémorragie  ,  qui  n’arrive  que  trop  fou- 
vent  à  la  chute  de  la  ligature  ou  de  l’efcharre  , 
malgré  Les  foins,  qu’on  prend  pour  l’éviter. 

M.  Petit:,  après  ayoir  remarqué  que  la  com- 
preffion  a  dû  ,  félon  toutes  les  apparences,  être 
conforme  à  la  première  idée  que  les  hommes 
ont  dû  naturellement  avoir  pour  arrêter  le  fang  ,: 
lui  donne  j.enxe  qui  concerne  les  amputations, 
tous  les  avantages  de  la  nouveauté  ,  foit  par 
rapport  à  la  manière  de  comprimer  les  vailïèaux, 
foit  par  rapport  à  l’nfage  excluijf  qu’il  lui  don¬ 
ne  ,  en  rejettant  la  ligature  autant  tju’il  eft  pof- 
lîble  il  fait  obferver  que  le  bout  du  doigt  lé¬ 
gèrement  appuyé  fur  l’orifice  d’un  vaiffeau ,  ëft 
un. moyen  fuffifant  pour  arrêter  le  fang  ,  &  qu’il 
ne  faudfoit  point  autre  chofe  fi  l’on  pouv-oit- 
toujours  tenir  le  doigt  dans  cette  attitude,  &  fî 
le  moignon .  d’un  malade  agité  pouvoit  garder 
alTezlong-tems  la  même  fituation  ;  mais  la  chofe 
étant  impolTible ,  M.  Petit  y  a  remédié  par  d’in¬ 
vention  d’une  -machine  qui  fait  sûrement  &  in-^ 
variablement  l’office  du  doigt  ;  il  en  donne  la^ 
defcription  &-  la  figure  dans  les  Mém.  de  VAcïïd» 
d-ès  Sc^  ànn.  1731  (a).  Les  Mémoires  de 
1  année  fuivante  contiennent  des  obfervations  du 
^ême.  Auteur ,  confirmatives  des  raifons  &  des; 
raits  rapportés  dans  la  première  dilTertation  pies- 
perfonnes  de  l’art  ne  liront-point  ces  ouvrages- 
,  en  tirer  des  inftruéfions  auffi  folides.  que 

ûecelTaires. 


.  defcription  &  la  figure  de  cette  machine  fe. 
dans  la  Chirurgie  de  M.  Heijîer.  Voyez  la 
planche  de  cet  Auteur. 

D  iij 
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En  i73<5,  M.  Morand  a  donné  un  mémoire 
à  l’Académie  Royale  des  Sciences, ' où rappellant 
ce  que  M.  Petit  a  dit  {m  les  hémorragies  dans  les 
années  1731  ôc  1732  ,  il  adopte  la  dourine  de 
cet  Auteur  fur  la  formation  du  caillot  qui  con¬ 
tribue  à  arrêter  le  fang.  Mais  il  ajoute  que  la 
crifpation  &  l’aiFaiflêment  du  tuyau  y  ont  auffi 
beaucoup  de  part  ;  que  les  agens  extérieurs  em¬ 
ployés  pour  arrêter  le  fang ,  tendent  toujours  à 
procurer  au  vaiiTeau  l’état  d’appjatiffement  ou 
de  froncement ,  &  que  ces  agens  font  plus  ef¬ 
ficaces  à  proportion  qu’ils  diminuent  davantage 
ie  calibre  ou  le  diamètre  du  vaiffeau. 

Le  caillot,  fi  néceflaire  pour  la  ceflàtion  de 
^hémorragie ,  examiné  dans  fa  formation,  ne  fait 
que  .fuivre,  félon  M.  Morand  ,  l’impreffion  qu’il 
a  reçue,  de  l’artère ,  qui  efi:  fon  moule.;  &  ja¬ 
mais  l’hémorragie  ne  s’arrêteroit  fi  on  fuppofoit 
i’artère,  après  fa  feâion  ,  confervée  dans  le  mê¬ 
me  état  où  elle  étoit  au  moment  de  fa.feâion, 
&  fans  avoir  changé  ni  de  forme  ni  de  diamètre. 

M.  Moruni  rapporte  les  obfervàtions  les  plus 
faŸorablés  qui  femblent  tout  donner  au  caillot, 
êc  en  oppofe  d’autres  par  lefquelles  il  prouve 
que  rapplattiflêment  feul  du  vai&au  peut  le  faire. 

Des  efprits  trop  difpofés  à  diminuer  le  mérite 
des  inventions  des  autres.,  ont  cru  trouver  le 
germe  de  la  machine  de  M.  Petit  dans  l’arfénal 
de  Scultet  (5),  où  eifeâivement  on  voit  une  ma- 


r-O)-  Ce  reproche  paroît  s’adreffer  particulièrement 
à  feu  M.  Petit  le  Médecin ,  qui  ^  dans  une  differta- 
tion  hiftorique  fur  les  amputations ,  inférée  dans  les 
Mem.  de  TAc.  R.  des  Sc.  ann,  1732  ,  loue  Ta  niachine 
de  Scultet,  fans  dire  un  mot  de  celle  de  M..Petit  le  Chi¬ 
rurgien  ,  foiî  illuRre  Collègue  à  rAcadéraie ,  à  laquelle 
ils  ont  tant  fait  d’honneur  i’ün  &  l’autrç. 
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chine  propofée  par  cet  Auteur  pour  compri¬ 
mer  l’artère  radiale  ,  au  moyen  d’une  vis.  Mais 
qu’il  y  a  loia  de  ce  bandage  à  celui'  de  M. 
petit ,  qui  tire  un  nouvel  éclat  des  circonïlan- 
ces  dans  lefquelles  il  a  été  imaginé  !  On  a  voit 
coupé  la  cuiflè  fort  haut  à  une  perfonne  de 
grande  diftinâion  5  la  ligature  manqua  au.  bout 
de  quelques  jours  ;  les  ftiptîques ,  les  efchar- 
rotiques  6c  la  compreffion  ordinaire  avoient 
été  fans  elFet  ;  le  malade  périffoit ,  &  l’état 
du  moignon  ne  permettoit  pas  qu’on  fît  de 
nouvelles  tentatives  de  ligature.  La  conjonc¬ 
ture  étoit  très-délicate  ;  U  n’y  avoit  qu’un  inf- 
tant  pour  reconnoître  l’état  des  chofes ,  oC  trou¬ 
ver  les  moyens  d’y  remédier.  M.  Petit  fit  faire 
une  compreffion  de  l’artère  dans  l’aîné  ,  &?plaça 
à  côté  du  malade  un  Chirurgien  qui  comprL- 
moit  avec  l’extrémité,  du  doigt  l’ouverture^  de 
l’artère.  Il  paffa  la  nuit  à  faire  conftruire  le  ban¬ 
dage  qui  remplit  les  mêmes  ;yues,  &  il  fut  ap¬ 
pliqué  le  lendemain  matin  avec  le  fuccès  que 
M.  Petit  avoit;prévu.  Les  plus  célébrés  Chirur¬ 
giens,  témoins  d'une  opération  qui  avoit  attiré 
les  yeux  de  tout  Paris  j  ne- purent  s’émpêcher 
d’admirer  la  préfence  &  l’aâivité  de  l’efprit  de 
l’Auteur.  Le  malade  doit  évidemment  la  vie^à 
çe  bandage  ,  fruit  d’un  génie  heureux  ;  &  cette 
cure''*êK  fans  contredit  une  de-ceiles  qui  ont  fait 
le  plus  d’honneur  à  la  Chirurgie  françoife. 

Malgré  tous  les  avantages  de  la  compreffion 
méthodique  imaginée  par  M.  Petit ,  les  Chirur¬ 
giens  s’en  tenoient  à  la  pratique  de  la  ligature  , 
lorfqu’en  1750  ,  M.  Brojfard  ,  Chirurgien  d’une 
petite  ville  de  Berry  ,  vint  à  Paris  propofer  un 
topique  infaillible  pour  arrêter  le  fang  des  ar¬ 
tères.  On  lui  promit  d’en  faire  l’application  dans 
D  iv^ 
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ime  opération  d’anévrifme  faux  confécutif  à  la 
fuite  d’un  coup  d’épée  au  bras.  Le  topique  jfoy. 
tenu  par  une  comprcfGon  convenable  ,  arrêta 
fort  bien  l’hémorragie ,  &  le  malade  guérit  fans 
ligature^.  Ce  fait  ne  parut  pas  fort  concluant  en 
faveur r du  topique,  fur-tout  à  ceux  qui  fçavoient 
que  quelques  années  auparavant ,  on  s’étoit  dif- 
penfé  de  faire  la  ligature  dans  un  cas  fembla- 
ble  à  l’hôpital  de  la;  Charité  ,  6c  que  le  malade 
avoit  été  parfaitement  guéri  par  la  feule  com- 
prefSon  ,  qui  avoir  été  faite  fous  la  direâion  de 
On  employa  le  topique  en  différentes 
amputations  ;  &  quoiqu’il  fût  poffible  d’affoiblir 
le  mérite'  de  ce  remède  par  les  heureufes  ex¬ 
périences  qu’on  avoir-  de  la  feule  compreffion , 
on  crut  devoir  acheter  le  fecret  du  Sieur  Broffard. 
C  left  une  excroiffance  fongueufe  nommée  agaric , 
&  dont  on  fait  l’amadoue.  Quoique  cet  agaric 
croiffe  fur  différens  arbres  j  comme  le  chêne ,  le 
hêtre  ,,  le  frêne,  le  fapin,  le  bouleau,  le  noyer, 
M.  Broffard  prétend;  que  celui  qui  vient  aux  vieux 
chêhés'  qui  ont  été  ébranchés  eft  le  meilleur.  On 
n’en  prend  que  la;  fubftance  fongueufe  qui  prête 
fo.ùs  le  doigt  coiîune  une  peau  dé  chamois;  on 
en  fait  des  morceaux  plus  ou  moins  grands  que 
î’on  bat  avec  uir  marteau  pour  les  amollir ,  au 
point  d’être  aifément  dépécés  avec  les  doigts. 
On  doit  conferver  l’agaric  ,  ainfî  préparé ,  dans 
des  bocaux  de  verre ,  pour  que  les  infeâes  ne  le 
mettent  point  en  poudre.  Dans  l’application  ,  il 
faut  avoir  foin  de  s’enfervir  à  fec  funl’orifice  du 
vaiffeau  ,  &  de  le  foutenir  par  une  compreffon 
fufEfahte.  L’agaric fe  colle,  par  le  moyen  du  fang, 
à  la  circonférence  du  vaiffeau ,  &  eft  véritable¬ 
ment  un  excellent  moyen  pour  arrêter  l’hémor¬ 
ragie  ,  qui  difpenfera  dans  beaucoup  de  cas,  de 
i’ufage  de  la  ligature. 
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La  réputation  du  nouveau  topique  a  fait  re¬ 
chercher  les  difFérens  moyens  dont  on  s’étoit 
fervi  dans  la  pratique  pour  éviter  les  inconvé- 
niens  de  la  ligature ,  que  toutes  les  nations  n’ont 
point  adoptée  aufli  généralement  qu’on  l’a  fait 
en  France.  Dionis  même  nous  apprend  que- de 
fon  tems  les  Chirurgiens  de  l'Hôtel -Dieu  de 
Paris  ne  s’en  étoientpas  encore  fervi.  Van-Horne 
blâme  la  ligature  des  vaifîèaux  comme  un  mo¬ 
yen  douloureux  &  cruel.  «  Nous  réuflîfTions  bien 
»  mieux,  dit41 ,  en  nous  fervant  d’une  elpèce 
y)  de  champignon  commun  dans  notre  pays  (  en 
»  Hollande  )  qu’on  appelle  vejfe- de-loup ,  &  vul- 
»  gairement  boviJî.y>  Ce  remède  eft  extrême¬ 
ment  recommandé  par .  plufîeurs  Auteurs. ,  tels 
que  Jean  Bauhin  ,  ÔCc.  V erÀuin ,  qui  loue 

la' ligature  comme  la  méthode  la  plus  fuivie  par 
les  meilleurs  Praticiens,  ajoute  qu’il  y  en  a  pour¬ 
tant  encore  qui  arrêtent  le  fang  avec  un  bouton 
de  vitriol ,  ou  avec  plufîeurs  morceaux  de  vefle- 
de-loup ,  &  un  autre  grand  morceau  par-defîùs  ; 
que  ce  fongus  eft  un  fort  bon  aftringent,  8c  que 
cette' pratique  eft  en  ufage  en  Allemagne  &  en 
Hollande. 

Fierre  Boref,  Médecin  du  Roi  à  Caftres-,  au 
milieu  du  dernier  fiécle  ,  parle  d’un  moyen  qu’il 
dit  être  un  fecret  admirable. pour  arrêter  le  fang 
après  l’amputation  d’un  membre.  Un  Chirurgien 
de  fa  connoiffance  faifoit  de  petites  chevilles 
d  alun  ,  qu’il  noirciffoit  avec  de  l’encre  pour 
qu’on  ne  devinât  point  fon  remède.  Il  mettoit 
.^sefpèces  de  tentes  dans  l’orifice  des  vailfeaux, 
^  appliquoit  par-deflus  un  appareil  convenable. 
oreZ  affure  que  ce  moyen  a  été  conftamment 
uivi  du  plus  grand  fuccès  ;  il  n’y  a  pas  lieu  d’en 
outer  ;  on  pourroit  encore  s’en  fervir ,  malgré 
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l’efficacité  de  l’agaric ,  que  l’expérience  a  mon, 
txé  n’être  pas  un  moyen  infaillible  dans  tous  les 
cas ,  &  qui  n’eft  pas  un  moyen  nouveau ,  mais 
Amplement  renouvellé.  Chrijlophs  Encelins  dit 
qu’il  n’y  a  point  de  moyen  qui  opère  plus  promp. 
tement  pour  arrêter  toute  efpèce  d’hémorragie , 
que  la  poudre  dCuva  quercina  ;  c’eft  ,  dit  cet  Au¬ 
teur,  une  efpèce  de  champignon  qui  fe  trouve  au 
pied  du  chêne. 

Je  ne  crois  pas  pouvoir  mieux  terminer  cet 
article ,  qu’en  rapportant  la  doârine  de  Lanfrancy 
Chirurgien  de  Milan  ,  qui  vint  à  Paris  en' 1295  ^ 
&  s’y  fit  admirer  par  fon  fçavoir  en  Chirurgie , 
dont  il  donna  des  leçons  publiques. 

On  connoîtra ,  dit  Lanf^qnc ,  que  le  fang  vient 
d’une  artère  ,  parce 'qu’il|f§rtira  par  bonds ,  fui- 
vant  la  dilatation  êc  la  conftriâion  de  l’artère. 
Portez  le  doigt  dans  la  plaie  fur  l’orifice  du  vaif- 
feau,  &  tenezri’y  pendant  une  grande  heure;  il 
ie  formera  un  caillot ,  ÔC  vous  appliquerez  en- 
fuite  avec  plus  de  fuccès  le  médicament  conve¬ 
nable,  qui  fera  préparé  avec  deux  gros  d’encens 
en  poudre  &  un  gros  d’aloës  :  on  en  fera  une 
mafle  en  copfiftance  de  miel  avec  du  blanc  d’œuf, 
&  on  y  ajoutera  des  poils  de  lièvre  coupés  bien 
menus.  Il  n’y  a  pas  de  meilleur  aftringent  que 
ce  remède  ;  il  eft  bien  préférable  aux  cauftiques 
qui  laiffent  le  danger  du  renouvellement  de  l’hé¬ 
morragie  à  la  chute  de  l’efcharre  ,  mais  celui-ci 
confonde  le  vaifleau,  après  avoir  arrêté  le  fang» 
Il  faut  avoir  attention ,  en  levant  l’appareil ,  de 
ne  pas  tirer  de  force  ce  médicament  j  s’il  efi;  adhè¬ 
rent  au  vaiffeau  ;  il  faut  au  contraire  en  remet¬ 
tre  qui  foit  un  peu  plus  liquidé ,  &  attendre  qu’il 
tombe  de  foi-même.  Si  quelque  obftacle  s’oppo* 
foit  à  l’application  ou  à  l’effet  de  ce  remède  j  Ü 
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faudroit  avoir  recours  à  la  ligature  du  vaiffèau, 
Xel  eft  le  précis  de  la  doârine  de  Lanfranc  fur 
les  hémorragies,  :  il  me  femblé  que  les  moder¬ 
nes  n’ont  rien  dit  de  mieux  ;  le  médicament  qu’il 
propofe ,  vulnéraire  ôC  aftringent ,  éft  fupérieur  à 
l’agaric.  La  méthode  de  tenir  le  bout  du  doigt 
fur  l’orifice  du  vaiffèau  pendant  un  tems  affez 
long  eft  excellente ,  &  il  eft  certain  qu’avec  cette 
attention  il  y  a  efFeâivement  peu  d’hémorra¬ 
gies,  qu’on  ne  doive  arrêter  avec  fécüritè  &  avec 
fuccès.  Perfonne  n’a  prefcrit  des  précautions  plus 
*  fages  pour  les  panfemens  :  dans  les  obfervations 
que  l’Auteur  rapporte  ,  on  voit  qu’il  ne  levoit 
l’appareil  que  le  quatrième  jour *qa’ii  ne  tou- 
choit: point  au  fond  de  la  plaie,  qu’il  atten- 
doit  de  la  nature  ,,  la  chute  du  médicament  qui 
avoir  arrêté, le  Jang.  L’on  acquiert  bien  peu  d’ex¬ 
périence  dans  le  cours  de  la  plus  longue  vie  ;  il 
faut  fe  rendre  propre  celle  •  de'  tons  nos  prédé- 
çelTeurs  ;  ils  ont  raiffé  des  préceptes  &  des  exem¬ 
ples  admirables  qui  font  trop  peu  connus. 

La  pratique  préfente  quelquefois. des  cas  fin- 
guliers  &  imprévus  où  la  préfence  d’efprit  du 
Chirurgien  devient  une  reflburce  capitale.  On 
arrête  alTez  facilement  l’hémorragie  qui  fuit  l’ex- 
traâion  d’une  dent ,  en  rempliftànt  l’alvéole  de 
charpie  brute,  en  faifant  avec  des  compreflès, 
graduées  un  point  d’appui  fuffifant  que  l’adion 
des  dents  oppofées  contient  avec  force.  Ce  mo¬ 
yen  s’eft  trouvé  infidèle  dans  un  cas  particulier , 
où  la  portion  de  l’os  maxillaire  qui  forme  la  pa¬ 
roi  de  l’alvéole  étoît  écarté.  Feu  M.  Bdloy  eut 
recours  à  un  morceau  de  cire  pétrie  entre  les 
doigts ,  dont  il  maftica,  pour  ainfî  dire ,  l’alvéole , 
dt  il  parvint  par  ce  moyen  à  arrêter  une  hé¬ 
morragie  menaçante ,  qui  n’avoit  cédé  à  aucune 
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des  tentatives  les  plus  approuvées.  M.  Foucàu  j 
très-hàbile  dentifte ,  a  imaginé  depuis  une  ma. 
chine  fort  ingénieufement  compofée  ,  pourem- 
bralïèr  l’arcade  alvéolaire  dans  le  cas  d’hémor¬ 
ragie,  après  Textraâion  d’une  dent.  Cet  inftru- 
ment  eft  gravé  dans  le  tome  III.  des  Mémoires  de 
l’Académie  Royale  de  Chirurgie. 

S’il  eft  difficile  d’arrêter  le  fang  dans  un  en¬ 
droit  favorable  au  fuccès  de  la  compreffion  , 
que  n’a-t-on  pas  à  craindre  lorfqùe  l’hémorra¬ 
gie  vient  d’un  vailïèau  'Ouvert  dans  répaifleüf 
d’une  partie  dépourvue  de  point  d’appui ,  &  qui' 
eft  dans  un  mouvement  continuel  ?  M.  Belîoy  a 
ohfervé  une  hémorragie  après  l’opération  de  la 
paracenthèfe.  En  .retirant  la  canule  du  trois- 
quart ,  le  fahg  jaillit  par  la  plaie  ,  comme  d’une 
groftè  veine  ouverte  avec  la  lancette.  L’appareil 
fut  bientôt  imbibé  de  fang,  8c  aucune  compref¬ 
fion  ne  put  parvenir  à  l’arrêter  :  il  fallut  intro¬ 
duire  dans,  la  plaie  un  petit  fauffet  de  ciré  qui 
eut  quelques  ..incçnvéniens  que  n’avoit  pas  une 
bougie.  Quoique  cette  hémorragie  foit  rare  ,  il 
eft  bon  d’être  informé  de  fa  poffibilité ,  8c  du 
moyen  d’y  remédier ,  parce.^e.  des  Chirurgiens 
qui  n’auroient  pas  le  génie  de  l’invention  dans 
une  pareille  circonftance  j  pourroient  avoir  la 
douleur  de  voir  périr  fous  leurs  yeux  un  malade 
à  l’occafîon  d’une  opération  qui  devoir  lui  être 
falutaire.  ^ 
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A  R  T  I  C  L  E  X. 

Précis  d'un  Mémoire  fur  Vhémorragie  par  la  lé¬ 
sion  des  artères  fituées  profondément  ;  lu  à  la 
féance  publique  de  l'Académie  Royale  de  Chi¬ 
rurgie  du  30  Avril  lyCy ,  par  M,  le  Vacher. 

MOnfîeur  le  Vacher  expofe  d’abord  les  in- 
convéniens  &  le  peu  de  certitude  rélative 
des  difFérens  moyens  qu’on  a  coutume  d’em¬ 
ployer  pour  arrêter  l’efFufîon  du  fang  qui  fe  fait 
par  l’ouverture  d’une  artère  ;  &  il  donne,  d’après 
les  vrais  principes ,  la  préférence,  à  la  compref- 
fion.  Quelque  confiance  qu’on  ait  dans  la  liga¬ 
ture  du  vaifleau  ,  elle  eft  impraticable  lorfque 
l’artère  eftiituée  fi  profondément  qu’on  ne  peut 
la  découvrir  ni  y  atteindre  :  la  compreffion, 
dans  ce  cas  embarralTant ,  eft  la  feule  reflburce; 
mais  le  Chirurgien  qui  n’a  pas  étudié  à  fond 
cette  partie  de  l’art,  ne  voit  que  le  dadger im¬ 
minent  auquel  le  malade  eft  expofé  par  l'a  perte 
de  fon  fang  ;  jl  tamponne  la  plaie  ôc  fait  des 
compreffians  par  lefquelles  il  a  la  fatisfaéfion 
illufoire  d’avoir  fécouru  utilement  le  malade  , 
qui  périt  un  peu  plus  tard  des  fuites  du  gonfle¬ 
ment  inflammatoire  &  de  la  .  gangrené  qui  fuc- 
céde  bientôt  à  la  ceffation  de  l’hémorragie.  M. 
le  Eac/ier  cite  quelques  faits  de  cette  nature: 
ainfi  il  ne  faut  point  compter  au  nombre  des 
bienfaits  de  l’art ,  un  moyen  qui  ne  fait  que  dif¬ 
férer  la  perte  d’un  blefle ,  qu’on  auroit  pu  fauvec 
par  des  fecoUrs  mieux  combinés.  On  travaille  au 
progrès  de  l’art  .,  en.  montrant  les  écueils  qu’on 
a.  rencontrés  fur.faroute^  c’eft  un  avertiffement 
qui  doit  fervir  à  d’autres  pour  les  éviter. 
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Il  feroit  fort  intéreflant  qu’on  connût  bien 
précifémeht  la  manière  dont  la  nature  agit  pour 
la  guèrifon  des  artères  ouvertes  5  fans  cela  l’art 
ne  préfentera  que  des  fécours  mal  alTurés ,  St 
l’on  fera  toujours  expofé  à  nuire  au  malade  en 
s’attachant'  trop  fervilement  à  remplir  l’indica¬ 
tion  urgente.  Le  célébré  M.  Petit  a  frayé  la  voie 
qui  peut  conduire  à  cette  découverte.  Avant  lui 
on  fçàvoit  à  peine  qu’un  caillot  formé  par  le 
fang  retenu  dans  l’artère  blelTée ,  ou  dans  fon 
voilinage  ,  étoit  le  premier  obftacle  qui  s’oppo- 
foit  à  la  continuation  de  l’hémorragie.  Ce  prin¬ 
cipe,  fécond  en  conféquences  trop  peu  connues 
peut-être  ,  eft  expofée  d’une  manière  lumineufé 
dans  les  volumes  de  l’Académie  Royale  des 
Sciences  (û)  :  on  y  apprend ,  d’après  notre  il- 
luftre  Confrère ,  comment  dans  la  blelTure  d’une 
artère ,  le  fang  le  premier  forti  fe  fige  par  le 
repos  ôt  fe  durcit  par  la  diflipation  de  fes  par¬ 
ties  les  plus  déliées  &  les  moins  vifqueufes  ; 
comment  celui  qui  s’épanche  enfuite  va  fe  fi¬ 
xer  ,  à  fon  tour ,  derrière  la  première  couche 
pour  la  fortifier ,  jufqu’à  ce  que  fa  confîftance 
foit  fuffifante  pour  en  permettre  l’union  avec 
les  bords  de  la  plaie  de  l’artère  :  pendant  tout 
le  tems  de  cette  opération  naturelle ,  le  fang  ne 
ceffe  pas  de  couler  -dans  la  continuité  de  l’artère 
au-déflbus  de  l’endroit  lézé.  - 

Cet  expofé  fuccinét  de  la  doétrine  de  feu  M. 
Petit,  fulfit  pour  faire  voir  que  lorfqu’on  peut 
comprimer  immédiatement  l’ouverture  d’une  ar¬ 
tère  ,  il  n’eft  pas  befoin  d’une  forte  comprelfion 
pour  arrêter  une  hémorragie  ,  puifqu’un  fimple 
caillot  peut  la  faire  celTer.  On  conçoit  encore 
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rtue  dans  le  cas  où  l’artère  eft  fituée  trop  pro¬ 
fondément  pour  pouvoir  ‘être  mife  à  découvert, 
l’art  ne  peut  agir  dans  les  premiers’  inftans  qu’ea 
mettant  des  obftacles  au  progrès  de  l’épanche- 
iTient  du  fang  dans  le  tiffu  cellulaire  ;  mais  M, 
k  Vacher  a  fait  connoître  ,  par  plufieurs  obfer- 
vations ,  les  inconvéniens  èü  le  danger  de  la  com- 
preffion ,  par  laquelle  on  ne  mettroit  qu’une  di¬ 
gue  à  oppofer  au  fang  ,  en  bourrant  &  tampon¬ 
nant  la  plaie,  ou  en  comprimant  fans  méthode 
la  tumeur  formée  par  l’amas  du  fang. 

Toute  compreffion  faite  fur  la  partie  centrale 
ne  peut  pas  fervir  à  arrêter  l’hémorragie.  Le 
fang  eft  fiuide ,  tant  qu’en  s’épanchant  il  aura 
la  liberté  de  remplir  les  cavités  du  tilTu  cellulai¬ 
re  ,  il  continuera  à  couler  intérieurement  ;  le 
fang  n’eft  un  obftacle  à  la  continuation  de  l’hé¬ 
morragie  que  quand  la  peau,  ne  pouvant  plus 
s’étendre ,  fournit  une  réfîftance  fupérieure  à  la 
force  avec  laquelle  le  fang  tend  à  fortir.  La  com- 
preffion,  comme  on  a  coutume  de  la  faire  fur 
le  centre  de  la  tumeur,  n’augmente  point  cette 
réfîftance  :  fon  effet  force  le  tifîù  cellulaire  de 
s’écarter  pour  livrer  paffage  au  fang  épanché 
qu’elle  refoule  :  la  tumeur  s’applatit ,  mais  elle 
fait  des  progrès  en  largeur  par  la  continuation 
de  l’épanchement. 

Pour  prévenir  ce  fâcheux  ihconvénient ,  Il 
faut  appliquer  les  moyens  compreflifs  ,  non  pas 
3u  centre  de  la  tumeur  ,  mais  fur  les  parties  en¬ 
vironnantes  ,  afin  d’augmenter  la  réfîftance  que 
le  fang  auroit  à  vaincre  pour  dilaçérer  le  tifïii 
cellulaire.  Des  cornpféfres  épaifFes ,  appliquées 
^  avec  art  à  la  circonférence  de  la  tumeur ,  & 
foutehues  par  un  bandage  convenablement  fer- 

î  produiroit  tout  l’effet  qu’on  défire.-  En  imi- 
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tant  la  nature  dans  la  manière  dont  elle  agit  pour 
arrêter  fpontanément  les  hémorragies on  voit 
que  la  comprelTion  n’a  pas  befoin  d’être  portée 
au  point  d’intercepter  la  circulation  dans  les  pria- 
cipaux  vaiffeaux  de  la  partie  comprimée  ,  fur. 
tout  fi  l’on  fait  ufage  de  tout  ce  qui  peut' di¬ 
minuer  la  force  avec  laquelle  le  fang  afflue  dans 
l’artère  blefifée  :  de-là  l’utilité  de  la  faignée  8c 
dies  remèdes  qui  modèrent  la  vîtelTe  de  la  cir¬ 
culation  mais  une  compreffion  fur  le  trajet  de 
l’artère ,  au-deflTus  de  l’endroit  blelTè,  eft  princi- 
paiement  efficace  ,  fur-tout  avec  le  tourniquet  de 
M.  Petit ,  qui  peut  n’être  ferré  qu’au  point  né- 
ceffaire  pour  laiffer  paffer  la  quantité  de  fang 
requife  à  l’entretien  de  la  vie.  Comme  on  a  be¬ 
foin  long-tems  de  cette  compreffion  modératri¬ 
ce  ,  &  que  le  même  point  peut  fe  trouver  fati¬ 
gué  à  la  longue  par  une  preffion  non  interrom¬ 
pue  ,  M.  le  Vacher  propofe  de  varier  ce  point 
d’appui  de  tems  à  autre.  C’eflfouvent  à  des  pré¬ 
cautions  femblables ,  petites  en  apparence ,  qu’on 
doit  le  fuccès  qu’on  obtient  dans  les  cas  les  plus  . 
graves.  M.  le  Vacher  appuyé  fa  doârine  de  faits 
de  pratique  qui  en  font  connoître  toute  l’uti¬ 
lité.  : 

art  I  c  l  e  x  I. 

Sur  ce  qu’on  peut  attendre  des  ligatures  plâceis- 
aux  extrémités  y  pour  arrêter  les  hémorragies,. 

MOnfieur  Van-Swieten  a  cru  trouver ,  dans 
les  ligatures  qui  ne  comprimeroient  que 
les  veines ,  une  reflburce  contre  les  hémorragies 
auxquelles  les  fécours  chirürgicaux  ne  peuvent 
être  appliqués.  M.  LajIJus  un  mémoire  fur 

Vcp 
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fefet  des  ligatures  appliquées  aux  extrémités ,  lû 
â  la  féance  publique  de  l’Académie  Royale  dé 
Chirurgie  du  30  Avril  1767  ,  entreprend  dé 
prouver,  par  les  loix  de  la  circulation,  que  des 
conftriâions  foiblesen  des  parties  éloignées,  font 
tout-â:fait  inutiles  ;  &  qu’en  liant  toutes  les  vei¬ 
nes,  l’hémorragie  augmenteroit  plutôt  que  dé 
s’arrêter.  Le§  faits  de  pratique  qu’on  pourroit 
opppfer  ne  font  rien  moins  que  concluans.  M» 
LafuS  i  dans  les  cas  où  l’on  croit  que  les  ligatu* 
res  ont  arrêté  une  hémorragie ,  attribue  cet  ef¬ 
fet  très-naturel  ù  la  fyncope  ,  &L  aux  grandes  . 
évacuations  qui  l’ont  caufée  ;  il  termirie  fon  mé* 
moire  par  des  obfervations  décilives  fur  le  dan¬ 
ger  des  ligatures ,  &  il  prend  des  mains  même 
de  Mé  Van-Swieten  ,  une  obfervation  de  Boerhaa- 
ve ,  pour  la  préfenter  fous  la  face  dont  on  peut 
tirer  une  conféquenCe  toute  contraire. 

Un  paifan  étant  à  boire  dans  un  bourg ,  fut 
bleflè  d’un  coup  de  couteau  fous  i’aifelle  , 
Tartèfe  axillaire  étant  coupée ,  le  fang  en  fortoit 
avec  une  impétuofité  incroyable  :  quelques  mo- 
mens  après  j  comme  on  le  vit  fans  mouvement  $ 
on  crut  qu’il  venoit  d’expirer ,  &  on  l’aban-^ 
donna  comme  mort.  Ceux  qui  étoient  prépofés 
i>ar  l’autofité  publique  pour  faire  leur  rapport 
aux  Jugés ,  de  la  nature  des  plaies ,  étant  arri¬ 
ves  le  lendemain  ,  trouvèrent  encore  quelque 
chaleur  vers  le  thorax  j  Sc  nul  autre  ligne  de 
■^ie  t  ils  différèrent  pendant  quelques  heures  l’e- 
Xarnen  de  la  plaie.  Le  blelTé  reprit  infenlible* 
aaênt  un  peu  de  force  ,  &  quoique  fa  mort  pa¬ 
rut  inévitable ,  cependant  il  en  réchappa.  Si  quel¬ 
qu’un,  dans  ce  Cas,  fe  fût  avifé  de  mettre  des 
igatures  pour  retenir  le  fang  dans .  des  parties 
®luigaées  5  dî  ea  modérer  l’abord  du  côté  du  vaif- 
E 
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feaa  ouvert,  on  auroit  pû  procurer  le  retour 
de  l’hémorragie,  que  descaufes  naturelles  avoient 
fait  cefl'er.  M.  Lajfus  conclut  que  des  ligatures 
appliquées  aux  extrémités ,  &.  qui  ne  compri- 
meroient  que  les  veines ,  ne  peuvent  jamais  ar.  ' 
rêter  une  hémorragie  ;  qu’il  en  réfulteroit  plutôt  ’ 
l’effet  contraire  :  mais  que  par  l’application  de  i 
ces  moyens ,  dirigée  fuivant  les  vrais  principes  I 
oppofés  à  la  doârine  des  Anciens ,  on  peut  en  ! 
obténir  des  effets  falutaire s  dans  les  cas  d’une 
évacuation  fupprimée. 

^===— ===^  ^ 

ARTICLE  XI  r. 

Précis  (Pun  Mémoire  de  M.  Andoüillé  fur  la 
vertu  de  l'agaric  de  chêne  (a).  .  .  : 

G  N  connoiflbit  affez  la  propriété  de  ce  to¬ 
pique  ^  il  avoir  réufli  dans  Topération  de 
ranévrifme  ,  &  dans  les  amputations  du  bras, 
de  Tavant-bras  &  de  la  jambe  ;  mais  la  com- 
preflion  feule  -  avoir  fouvent  fuffi  dans  un  grand 
nombre  de  cas  femblables:  il  reftoit  à  connoî- 
tre  l’efScacité  de  ce  remède  fur  des  vaiffeaus 
d’un  plus  grand  diamètre.  Le  fuccês  avec  lequel 
M/ Andoüillé  a  arrêté  le  fang  par  ce  topique 
dans  deux  amputations  de  la  cuifle  faites  à  l’hô¬ 
pital  de  la  Charité  ,  prouve  qu’il  n’y  a  pôint 
de  cas  où  l’on  ne  puiffe  autant  compter  fur  ce 
remède,  que  fur  la  ligature  ,  8c  qu’il  doit  être 
employé  par  préférence ,  parce  qu’il  n’ên  à  pas 
les  inconvéniens.  M.  Andoüillé  fait  ici  une  ^ré- 


(æ)  Ce  mémoire  a  été  lû  à  l’une  des  féances  pu¬ 
bliques  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie ,  en  i754‘, 
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flexion  fur  l’application  de  ce  topique  ;  c’eft  qu’iî 
faut  le  "'placer  imn;iédiatenient  fur  l’orifice  du 
vaiffeau  ouvert  ,  &  ^qu’il  y  foit  mis  à  fec  :  ea 
effet,  il  le  tourniquet  ne  fufpendoit  pas  le  cours 
du  rang  pendant  cette  application  ,  &  que  l’a¬ 
garic  vînt .  à  être  humedé  ,  il  ferviroit  de  filtre 
au  fang  ,  6c  alors  le  défaut  de  réuflite  ne  feroit 
point  une  preuve  contre  la  bonté  du  reméde« 
L’Auteur  termine  fon.  mémoire  par  un  avis  com¬ 
muniqué  à  l’Académie  pour  conferver  l’agaricé . 
M.  Morand  en  gardoit  des  morceaux  préparés 
6c  enveloppés  dans  un  papien  Un  ^oür  qu’il 
voulut  en  employer  j  il  les  trouva  fans  confif- 
tancej  &- tombant  en  petits  lambeaux  5  le  pa¬ 
pier  étoit  garni  d’une  grande  quantité  de  pou¬ 
dre  noire.  Mé  Bernard  de  Juffieu  a  reconnu  que 
cet  agaric  avoit  été  mangé  par  une -efpèce  de 
fcarabée  ,  nommé  par  les  Naturaliftes  Dermejles^ 
6c  que  la  poudre  noire  étoit  l’excrément  de  l’a¬ 
nimal.  C’eft  pourquoi  il  paroît  efïendel  pouf^ 
conferver  l’agaric  de  chêne,  de  ne  point  le  lâifTer' 
à  l’air;  6c  comme  l’infede  qui  le  mange  eft  lé 
même  qui  ronge  le  bois  ,  il  ne  fufîiroit  peut-êtré 
pas  de  mettre  l’agaric  dans  une  boîte  ;  il  fe 
ferveroit  plus  fûrement  dans  un  bocaU 
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ARTICLE  X  I  I  I.  ' 

Sûr  Vùfage  intérieur  d'un  fongus  qui  croît  dans  Hjîs 
de  Malthe ,  pour  les  hémorragies  inaccejfiblù 
’  ■  aux  fécours  de  la  Chirurgie, 

Hiji.deVJe."%Æ  Oüfîeur  Paul  Bocconi  eft  le  premier  quia 
donné  une  bonne  defeription  de  ce  fon- 
2748.  ’  gus.  I.es  habitans  de  Tille  de  Malthe  le  font 

prendre  en  poudre  délayé  dans  du  vin ,  ou  dans 
du  bouillon ,  pour  arrêter  les  pertes  de  fang. 
C’ell  un  remède  qu’ils  ont  hérité  de  leurs  ancê¬ 
tres  ,  &  dont  ils  difent  fe  trouver  très-bien.  Les 
Médecins  de  Bologne,  membres  de  l’Académie, 
ayant  voulu  en  éprouver  la  vertu ,  Tont  em¬ 
ployé  avec  tant  de  fuccès ,  qu’ils  croient  lui  de¬ 
voir  donner  la  préférence  fur  tous  les  autres  re* 
médes^  dont  on  a  coutume  de  fe  fervir  à  Tinté- 
rieur  ppur  réprimer  les  hémorragies.  Comme 
tous  ces  remèdes ,  dont  les  principaux  font  Ta- 
iun  ,  le  vitriol  Topium,  ne  produifent  leur 
effet  qu’en  caufant  au  fang  une  altération  confî- 
dérable,  qui  peut  tirer  à  conféquence ,  M.S’m/î' 
cari ,  Tun  des  Médecins  Académiciens  ,  a  voulu 
éprouver  ,  en  les  mêlant  avec  du  fang  récem¬ 
ment  tiré  de  la  veine  ,  quel  eft  celui  d’entr’eux 
qui  en  change  le  moins  les  qualités  naturelles , 
en  prenant  le  fongus  dont  il  s’agit  pour  terme 
de  comparaifon.  Le  réfultat  de  ces  expériences 
a  été  très- favorable  à  ce  dernier,  puifqu’il  n’a 
point,  altéré  du  tout  les  qualités  fenfibles  du 
fang,  au  lieu  que  Talun  ,  le  vitriol  ^  Topium, 
y  ont  apporte  des  changemens  confîdérables , 
d’où  M.  Stancari  conclut  qu’il  mérite  d’être  em* 


•  DE  LA  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  <^9 
^loyé  de  préférence  à  ceux-ci.  Commentar.  Acad, 
Scientiar.  Bononienf,  tom.  L  in -4°.  pag.  1^8- 
16O. 

ARTICLE  XIV. 

J)cfcnption  d’un  moyen  particulier  pour  arrêter 
une  hémorragie  conjidérable  furvenue  à  V opé¬ 
ration' de  la  JiJlule  à  l’anus.,  (a)  ,  '  '  . 

MOnfieur  Lèvret  termina  la  feancè  pa;  la 
defcrîption  d’un  moyen  particulier  qu’il'â 
employé  avec  fuccès ,  pour  arrêter  une  hémor¬ 
ragie  confîdérable  furvenue  à  la  -  fuite  de  l’opé^ 
ration  d’une  fiftüle  à  l’anus.  Il  -cémmence  fon 
mémoire  par  l’expofition  dès  dîfFérens  moyens 
ufîtés  jufqu’ici  pour  remédier  en  -ce  cas  à  la 
perte  de  feng.  On  fçait  que  ces,  moyens  îejië- 
duifent  effentiellement  à  là  ligature  ,  à  l’appli¬ 
cation  des  rernédes  ftiptiques^,  &  à  la  comprèf- 
lion,  qui  eft  toujours  néceffairè  pour  féconder 
l’effet  des  deux  premiers  moyens. 

L’Auteur  démontré  que  cés'-difTéréns  fécpuri 
peuvent  être  inutiles,  ou  dü^moins  infuffifans“, 
lorfque  l’ouvèrture  du  vaiffeau  qui  fournit  lé 
fang ,  eft  hors  de  la  portée  de  Tceil  ou  de  là 
main  du  Chirurgien  ce  qm'^petit  arriver  très- 
fréquèmment  dâhs  Té  càs  -3es^fiftülés  à  V anus  y 
l’prifiçe  intérieur  eft  fitué  profondément 


■  W  Ce::nîéia:g)-ir,e>a  h^kWp^X'.yi-  JLevJet  k  la  féarice 
publique  de  l’Académie  Roj^alç-d^  Chirurgie  e  if4%. 
\  2  fait  mention  depuis  ,  dur^êiite  moyen  ,  fi  .ing'^- 
meufement  imaginé ,  dans  Toh  éxeéllènt  ouvragé  Jur 
-SS  polypes  du  nez,  de  la  gorge  &  de  la’màfficé  , 
«opnme  en;i745.  . 
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Moyen  aulS 
fimple  qu’in¬ 
génieux  dont 
fe  fervit  M. 
Lcvret,  pour 
arrêter  une 
hémorragie 
furvenue  à  la 
fuite  d’une 
opération  de 
lafiftuIeài’Æ- 
nus. 
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dans  l’inteftin  reâum  ;  ÔC  alors  les  malades  éprou. 
vent  divers  accidens ,  auxquels  la  cèlTation  de 
l’hémorragie  peut  feule  remédier.  C’eft  dans  de 
telles  circonftances ,  que  M.  Levrei.  eut  recours  * 
au  moyen  annoncé  pour  arrêter  une  perte  dè 
fang ,  qui  avoit  éludé  ,  à  plufieurs  reprifes ,  les  , 
féçours  variés  le  plus  artiftement  adminiftrés.  | 
.  Il  prit  une  veffié  de  mouton,  récemment  ti-  | 
■fée  , du  corps  de  l’anirnàl  ■  il  y  ajaftà- le  fyphon  I 
ou  la  canule  d’une  ferihgue ,  qu’il  y  attacha  fo- 
,  lidement  ;  il  .  pofa  une  ligature  lâche  entre  la 
;j  yeffie  &  le  fyphon  ;  il  introdiiifît  enfuite  peu- 
:  è-peu  cette- yelTie  dans  le  fondement  du  malade  ; 

,  ^  lorfqu’eile'  y  fut  entièrement  placée  ,  il  la 
remplit  d’air,  avec  un  foufflet  à  deux  âmes  qu’ü 
trouva  fous  fa;  main.  Quand  la  vefTie  fut  exacr  ^ 
tçment  gonflée  ,  il  ferra -la  ligature: ddnp  il  a  été 
É  parlé  plus  hapt ,  afin  de  retenir  l’air  dans  fa  ca¬ 
vité;,':^:  ferma  l’ouverture  du  fypltoh  avec  un 
ÎDPuchon  prpportidnnéi  .  ; 

„.y.Jp’intentiQn  de^M,  Levrefe,  lorfqu’ii;  employa 
ce  moyen  fingulier  .^^  ^uL  comprimoit  également 
toute  réxendtte  des-parois  intérieures  du; hoyau , 
étçit  de:  ne  pas  manquer  les  points  d’puverture 
d’pp  fortûit;le  fang.,;,;&  en  effet,  il  réulfit  au  gré 
dp  fes  défîrs.  ^ '^aÇ;  1% malade  ayant  ,été  vingt-  qua^ 
îrç  -heures.  fans^l^à  la  gardovrobe;,  l’hémon 

ragie  fe.  tjrouva  àjgii’té.e  iolideinent  .^  .fans,  re^ 

,  c,  eu-Ft  fi 

^  M.  Xemt  annonce  ,  en  ünifTant  fbn  Memoi- 
ïé ,  que  ce"  rUoyetT  peut  âvbîr  Ion daiiç 
d’autres  mshdteèâixrediiik^  6çimém'e-'dans  qùeî- 
•qi^  pai-ticùliërsf^-aux'  féînméÿ^  il'én  promet 
.|f  ?âil  pour  qüeli^’iiije'  des  féàricés  privées  de 
t^cadémie.., 

.Qdpiquç  M,  ievretToit  le  prçmiçr  qui  ait 
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cem'oÿëri  eri  ùfage , -&;que  la  propriété  fembte' 
lui  en  être  iégitimemerit  acquife  ,  il  fê  trouvé" 
néamoins^  obligé  de  partager  l’honneur  de  Tin- ‘ 
venti'on:  avec  ■  M.  Befloq  ,-  membre  dé-  l’Acàdé-  ' 
riiiè ,  qui  avoir  fait  part  de  Tidé^  de  ce  moyen , 
il  y  a  fèizé-GU  dix-fept  ans  ,' à'  M.  de  Garangeot:  : 
la  vérité  de  ce  fait  a  été  confirmée  par  M.  Mo- 
rani  à  M.  Xevretj'qui',  bien  qu’il  n’èri  eut  au¬ 
cune  -eonnoi  fiance ,  a  cru  dévoirrendrè  publia, 
qiiemént  à  M.  Bdloq  la  juftice^u’il  méritoft-';  ' 
ce  qu’il  fit  avec  cette  candeur  naturelle  aux  ames“ 
bien  nées  J  que  l’amoüf-prôpre  ne  peut  féduiréV' 

§?;  qui  n’ènt  d’autre  fin  q;ué  les  progrès  Pa^- 

vancement  de-ràrf.'"'  ‘ 

Précis  dhiii  Mémoire  de  M.'  Pétit  fur  les  plaîè^^^ 

/ù  les  côftufiqtfs^  Tà  fête  qui  Via^eçitjxt  quéi 
les  'fégume'nsfiu  à.  tà  fiance  puhlique'de  PAcq-' 
démie  Royale  de  ChirufpÇej}  lyqz.  \  r- 

D  AnSi  ià  première^ ^ftiè'j^de  fon  mémoire  piaies  & 

Mi  Petit  parle-  des -êafifhïions  nhmmèes  conmfîons 

c^müEfémrait  bojfès  :  sif:  Ifsi'thvife  eh  llèux-^  éf-  yaffeleat^*^ 
pèces:;  des  unes^,  quiToht^'dûfésT&i  qulpéuvënl^^e  les  tégu- 
pour  l-’ordi'flaire  fe-guenf  pârda  feüie-'çcMipref#”^®°*^ 
fion  •  Jesriaptrés  v  qui  fopt  m'olîes^; 'St-^u’îîTâuf- 
eéceiTair^ent  ouvrir ,  firr-tout  lêïfqu’eHesTohT 
groflès-,  pour^ donner  lÆie  -aui  fang'fqui-jfyceftî 
épanché.  jMi  Pètf  fait  v<5m:  par  divers- exempfe§- 
qu  ilf^ïgpp^pje que;-  Tohf ’  "peut  '  qUelqhèfôis^i  fe-' 
trouer  j^gps-ie  jugement  tjue-  Ton  porte  de, ëes 
oüèsTiïolifis .  que  l’on  prehdroit  fou  Vent  au  ;tou-' 

^ner  peruè  des  enfQncémefls  du  crâne  yocfeipdux' 
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dQs  écartemens  des  futures ,  parce  que  le  cen, 
tre  de  ces  boflès  eft  mol ,  qu’il  femble  obéir  à 
la  preffion  du  doigt  ,  que  l’on  y  fent  une  pul. 
fation  qu’on  çroiroit  être  le  mouvement  pulfatif 
de  la  dure  mere  ,  &  parce  que  les  bords  en  font 
fermes,  6c  qu’ils  réfiftent  comme  feroient  les 
bords  d’une  enfonçurë  du  crâner  M.  Petit  détaille 
enfuite  les  cas  où  l’on  peut  fe  fervir  dç  la  fîm- 
ple  xqimpreffion  ,  ôt  ceux  où  il  eft  abfolument 
néçeffaire  d’ouvrir  la  tumeur.  Il  démontre  claire, 
ment  par  plulieurs.  obfervations  ,  qu’il  ne  faut 
cependant  pas  pouflèr  trop  loin  l’efpérance  de 
réfoudre  par,  la  feule  cbmpreflîpn  le  fangépan, 
ché  dans  les  bofles ,  par  rapport  au  grand  dé- 
fordre  que  caufe  quelquefois  le  féjour  trop  long 
dê  .Gfrâuide:,  que  l’on-  alîra^différé  d’évacuetpar 
une  incifion  à  la  tumeur. 

Dans  la  féconde  partie  de  ce  mérnoire  ,  il  efl 
queftion  des  boires-  op  cpntufîpns  qui., font-  ac¬ 
compagnées  'dé  piaie|;^>ux  régùmensr  II  y.,  a,, 
dit  M.  Petit  ,  deux  cas. pùll;  y  a  d^  boffes^,^  quoi¬ 
qu’il  ÿ'  ait  une  ‘gmodé-  folütion  de7ppntinuité  à 
l’extérieur  ;  lé'  prémièr  éfoïpffqüeTépanchement’ 
du ‘faBj:fo  fait  entre, iiepériçrânev&  U  péifioftéf 
^;:le:foGj3pd.,  .lorfqu’il  .fo  fait  entre  Je  ^érfeit®- 
.M- iPetif  pipppfeileg  mêmes  mpyensrpeuf; 
JanÇurej  dé;  ces  ^plaies.:  ppntùfés  *  .que  ceux  -qu'on; 
emplofo;pGur  1a^  'cure  dès:  bolfo  st^;  :  idêft-à^dire  ^ 
îaéeoçnpreffion  &iifo.uyertufe  .  dè.ln::tonaeù^^  d 
qxppfo,.èn^pâfÇfoulien -les  ças  qui  n’exigent  que 
lâLÇomprefîiprrs^ ;  ^ peux; iqui  'indiqu.eni>"  néeéïïai*- 
ïen^nt  J’Quvp£t.ûre:de  Ja  t  ou  la 'dilatation 

dé;  la?  p|aje  des  tégu mens*  Les  cas ,  ,.diîHil;^  où  la 
ÇPiQpreftioja  feule  peut  ^fuffire  ,  font  fdrj^re'-la 
éoptufton  eft  légère;  %  que  les.  plaies’ arrivent 

qp  vifage  parce  qu’il  faut  éviter 
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tant  qu’on  peut  la,  difFoimité.  M.  Petit  fait  Voir 
que  les  plaies  contufes ,  même  où  il  y  a  un  dé¬ 
chirement  confidérable  ,  peuvent  quelquefois  fe 
guérir  en  rapprochant  les  parties  divifées ,  &  en 
les  contenant  par  la  future  (a)  ,  mais  qu’il  faut 
pour  y  réulEr  que  la  contufion  foit  légère  ;  car^ 
félon  lui,  ce  n’èft'pas  le  déchirement ,  quelque 
grand  qu’il  foit  ^  qui  fait  un  obftacle  à  la  réu¬ 
nion  ,  ç’eft  la  contufion.  M.  Petit  rapporte  pour 
confirmer  ce  qu’il  avancé  ,  plufieurs  exemples  de 
Èiefféyqüi  avoient  une.  grande  partie  de  la  ca- 
. lotte  enlevée ,  ôC  prefque  entièrement  féparée 
du  crâne;,  &  qui  . ont  été  guéris  en  ,  24 -heures , 
parce  que  la- contufion  n’étoit  pas  coufidérable  : 
&  en,efFet  ,  |a  facilité  avec  laquelle r,ces,. plaies 
fe-xéuniflènt^  fait^ voir  que  le  déchirement  dé¬ 
truit  ipoins  le  tiflu  des  parties  que  la  contufion, 
parce  que  celle-ci  les  écrafe  &  les  anéantit ,  pour 
ainfi  dire,  au  lieu _que  . le  déchirement  ne  fait 
qu’éloigner  les  :^res  . plus  ou  moins  les  unes  des 
autres.  M.  Petit  termine  cette  îèconde' partie  de 
fon  mémoire  par  quelques  exemples  de  oes  mê¬ 
mes,  grandes  plaies  k  damheoMXy  qui  n’pnt  pas 
4  aifément  que  -les  premières;  :  il  ne 
point,  di.t-ii,'  fens  en  approfondir  les  rai- 
>  cela  ne  vienne  de  ce  que  dans  celles- 
ci  des,  tégumens  étoiqnt  -  déchirées  , ,  ,  que  ;dans 

au  contraire  5  ces  mêmes  tégymens.ét, oient 
|qu|rés  d,e  haut  en  bas,  ;  &  dans  ce  dernier  ças,  M, 
Petit  .propose  dé  faire  une  inçifîon  ù  i’enidrdit  où 
le  lambeau  .re^e  attaché  ,,'pouf  faciliter^;  fans 
du  ,fang  qui  peut  être ;,.arrê:té  fous 


■  (3)  ia-future  n’eft-plus-un  moyen-qu^ft-^oive-pro- 
polg^  aujourd’hui  ;en  pareil  cas.  .Fowr  l’article  I.  fur 
des  Sutures.  ,  ■  )  ■ 
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le  lambeau  ,  ôc  qui  s’oppoferoit  à  la  réunion  de 
ce  même  lambeau  déchiré. 


A  R  T  I  C  L  E  XVI. 


Frécis  &  examen  d'un  Mémoire  de  M.  Ellèr 
Académicien  de  Prujfe  ,  fi^fune  plaie  de  ' tête 
avec  fracas  des  os  du  crâne -&  déperdhién  con- 
fid érable  de  la  fubjlance  du  cerveau  ^  a  l*o'cca- 
Jion  - duquel  il  indique  les,  vrais  principes  qu^- 
doîvent  déterminer  a  trépaner»  (a)  ;  ■  '  , 

/^  E  mémdîre  de  M.  EUer'y  ‘renferme-l’hilîoire 
&m^ève-  trèi-détaiflée  d’une  plaie  de  tête  extrême-' 
ment  gfsfv’eVpccafionnéè  pafrF^îIe  d’un  moü- 
«esÉim>font  à  Vent;  Le  cdup  porté  j  félon  les ^apparencésÿ 
Eea&nnées.  par  dèrfiêfe  v  ayant  fracaffé  lé  pariétal  ,  "l’avoit 
pouffé  fous  Tos  du  frontY  '&  avoit  fait  fôrtir  ii 
portion  du  cerveau  foulëeî'  Orféffaya  dé  rétablir 
dansffoh  niveau  la  partie  de^  l’os  enclavée  'fous 
le  corétrâlV  hiais  on  ne  put  eh  venir  à  bout.-  On 
prétenff-mâïié  qùe-lè  trépan  étôit  impraticabléj 
qué"  è’aiileürs  cette  opération-  eût  été'funefté; 
au  bîelpqVq'-i’élié  eût  éndommagéVehcôrédavair-“ 
tâge  fëeèrvëauY  -occaffohhé'des  êonvulfiôhs 

grande  perte' dé  fang  &  îa  mort-même,  comihé 
il  amVa  V  dit-on  ,  dans  iih  èas  à-peu-prêf  pareil 
rapporté -par ‘Meeferen.’ Cet  exemple ,  &  rab/ehée' 
des  ^^mes  qui  indiqüéntevidem ment  lë  tté# 
pan;,-'^éfêtnhiherent  à  s’en  paffer;,  &  lé  blefféV 
qui  étoîtdn  enfant  de  Clèvéé  âgé  de 
trouva  parfaitement- giièih  de^  dhé 

maines.-  — —  _ _ _ 


(4-he  méîirotre  de  M;  Æ/fe'  eÆ  déféré  dans  le  véh- 
de  l’Acad.  R.  de  Pruffe  pour  l’année  ^75  a.  ’  * 
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Cette  obfervation  ayant  été  communiquée  au 
Collège  de  Médecine  par  ordre  du  Roi,  qui 
voulut  prendre, connoilïànce  du  fait,  M.  EHer, 
Préfident  du  Collège,  en  fit  part  ài’Académiè 
&  y  joignit  des,  réflexions  iritéreflarites ,  fur  les¬ 
quelles  nous  croyons  devoir  fafie  quelques  re-, 
marques,  ainfî  que  fur.le  cas  qui  y  a.donné  liem 
L’Académie  a  jugé  le  mémoire  de  M.  ELler  di¬ 
gne  de  trouver  ,  place  parmi  ceux  de  la  clafle  de 
philofophie  :  fpéeülative  ;  mais  il  appartient  du 
moins  autant, à  la  Chirurgie/ qu'à:Ja  Métaphy-r 
,fique;  :&  c’efl:  uniquement  à  ce  preipier  titre 
que  nous  enLparlons  ici. 

;:  :M.  Eflerfait  mention  de  plufieurs  cas ,  def-^ 
.quels  il  réfulte  que  les  plaies  .du, cerveau  ne  font 
pas  néceflairemént  mortelles malgré  la;  décifîott 
â’Hippocrau  qui  les  a  déclarées -telles  dans  fes 
-Aphorifmés  . Il  explique  d’une  rnanière  fatis- 

faifante ,  en  ,  Philofophe  &  en  Médecin  les 
phénomènes  ou  les  acçideris  dont,  ces  hleffures 
font.füivies ,  rélativement  Se  aux;  opérations  de 
lame 6c  aux  fonâions  duÆorps/,  6c  finit  en 
■applattdilïàntà  la  conduite  qu’on  a. tenue  dans 
Jetraitement.de  celle  qüi  a  qté  i’oc.c^iomde  fon 
mémoire.  ;  -'s-/  j  ,  ' 

r.  Nous,  feroitril  permis  de  dire  j  après  une  apî- 
çtobatioiî  auflî /honorable  :quer  l’ eifc  celle .  de  NL 
^^f  }^  ceti&:,:tcoüàmte  ne.  nous  fèmble  pas 
dëvoirrêtre  propofée  pour  modèle,?., L’intérêt  de 
IhumanitéS  l’exiges;,  c’eft.  donp  runl  devoir  dont 
Æmus;,né;  pouvons. ncms  dilpenfeî^iv;  :  -  . 

M.  Quefnay  établit  .très.-folidement  ;,  dans- un 
excellent  mémoire  ^r:.le  txépah  dajis  Us  c'as  dou- 
inféré. dans. Je.  premier. .tome. de,. ceux  de 


C^)  Sea,  VI.  Aphor. 
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l’Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  qu’on  doit 
toujours  trépaner  dans  les''  fraftures  &  les  enfon. 
cemens  du  crâne.  Voudroit- on ,  dit  cet  illuftre 
Auteur  fc)  ,  fe  regler  fur  les  accidens  ?  Ces  fî. 
gnes  font  bien  moins  certains  que  ceux  qu’oa 
rejette  ;  car  fouvent  les  accidens  primitifs  font 
peu  confîdérables,  ou  manquent  entièrement, 
quoiqu’il  y  :  ait  épanchement  fous  le  crâne ,  ou 
lézion  aux  membranes  du  cerveau ,  &  au  cer¬ 
veau  même ,  tandis  que  fort  fouvent  il  en  arrivç 
de  très- fâcheux  par  une  fimple  commotion  du 
cerveau  ,  :o&  le  trépan  eft  inutile.-  Dailleurs , 
quand  les  accidens  primitifs  manqueroient ,  où 
qu’on  auroittTèuffî  à  les  diffiper  par  la  diete 
êz  par:  les  faignées ,  on  auroit  encore  à  crain¬ 
dre  les  accidens -confécutifs  ,  :  R  fouvent  nous 
fommes  avertis  trop  tard  pour  de  trépan  lorf. 
que  ces  derniers  paroilTent.  Quand  il  y  à  frac¬ 
ture  ou  enfoncement,  on  ne  doit  donc  pas  fe 
regler  :fur  ces  accidens  ,  ni  les  attendre  ,  parce 
qu’on  a  alors -  des  lignes  fuffifans  &  .moins  re¬ 
doutables  que  ces  accidens  confécutifs  qu’on 
voudroit  attendre  pour  fe  déterminer.  Ceux' qui 
font- dans -d- autre  s  principes  ne  peuvent  appuyer 
leur  fentirhent  que  fur  Içs  obfervations  qui  nous 
aliiirent  que  beaucoup  de  coups’  à- la- tête  avec 
fraéfure  ou  enfoncement,  ont:  été  guéris  farts  1? 
fecQurs  du  trépan.::  Mais  de -telles -obfervations 
;ne  doivehripâs  faire  régie ,  Air-rout  quand  eHès 
font  contrédices  :ÿar  d’autres:  £iqüi  L’emportent 
infiniment  par  ig  -hombre  Sc-par-da  fureté  qui'eô 
:réfulté  pour  les- malades. .  ' 

-  TeL  eft  le  précis  de -toute  .la -dourine  de  M- 


<c)  Mé«i;  de  LAcad.  R.-de  Chir.  *«-4°.  toîn, 
191.  19a. 
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Quefnay  fur  ce  point  important  Sc  délicat  de 
Chirurgie;  or,  û  nous  jugeons,  d’après  cette  doc¬ 
trine  ,  à  laquelle  des  faits  nombreux  &  très-fa- 
gement  analifés  ,  ont  conduit  le  fçavant  Acadé¬ 
micien  du  traitemement  qu’on  a  mis  en  œuvre 
dans  l’occafîon  dont  il  s’agit ,  on  ne  croira  pas 
que  ce  fut  le  parti  le  plus  fûr  qu’on  eût  à  pren¬ 
dre  pour  le  bleffé  ,  bien  que  l’évenement  fem- 
ble  l’avoir  juftifié.  Le  fuccès  ne  juftifie  pas  tou¬ 
jours  aux  yeux  des  juges  éclairés ,  quoiqu’il  foit 
pour  le  peuple  de  tous  les  états  ,-  une  preuve  faris 
réplique  d’habileté.  Souvent  les  obfervations  les 
plus  brillantes  font  plus  capables  d’égarer  que 
de  conduire  dans  la  pratique  de  la  médecine  SC 
de  la  chirurgie;  Entraînés  par  le  fuccès,  on  ne 
faifît  communément  dans  àe  telles  obfervations, 
que  ce  qu’elles  préfentent  de  plus  frappant:  on 
néglige  de  les  ramener  aux  principes  les  plus 
invariables  de  l’art,  Sc  l’on  érige  en.  régie  ce 
qui  ne  doit  être  regardé ,  tout  au  plus ,  que  com¬ 
me  une  exception  heureufe  rare  ,  qui  ne  fçau- 
roit  tirer  à  conféquence.  % 

C’efl:  fous  ce  dernier  point  de  vue  que  nous 
paroît  devoir  être  conlidérée  la  guèrifon  du  blefle 
de  Cleves.  A  la  vérité ,  on  dit  que  le  trépan  étoit 
impraticable  ,  mais  il  ne  paroît  pas  que  le  fracas 
fôt  affez  confîdérable  pour  rendre  l’opération 
ifflpoffible  ;  &  quant  aux  inconvéniens  dont  on 
prétend  qu’il- pou  voit  être  fuivi,  il  fembJe  qu’ils 
croient,  moins  à  craindre  que  les  accidens  aux¬ 
quels  l’enfoncement  du  crâne  pouvoir  donner 
jieu.  L’obfervation  de  Mechren  ne  conclut  rien  : 
le  malade  ,  qui  étoit  un  matelot  robufte,  avoit 
î^eçu  fur  le  pariétal  droit  un  cpup  fi  violent , 
qu  une  portion  de  cet  os  avoit  été  pouflee  fous 
c  crâné  5  après  avoir  été  trépané  deux  fois ,  il 
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fut  attaqué  ,  dit-on  ,  d’une  hémorragie  confidé- 
fable  ,  accompagnée  de  vomiffement ,  de  diar* 
rhée  &  de  convulfions.  La  fuppuration ,  qu} 
jufqu’alors  avoir  été  bonne ,  diminua ,  8c  le  bleffé 
mourut  en  fommeillant. 

Ce  n’eft  pas  l’hémorragie  ,  fans  doute,  quia 
fait  périr  un  matelot  robufte  ;  l’on  fçait  affez 
d’ailleurs  que  cet  accident  n’eft  guère  à  crain¬ 
dre  dans  l’opération  du  trépan;  &  à  l’égard  des 
autres  fimptômes  ,  le  vomiflèment ,  la  diarrhée 
&  les  convuhions ,  quelle  preuve  décifîve  a-t-on 
qu’ils  aient  été  l’effet  du  trépan,  8c  qu’ils  ne 
fuffent  pas  arrivés  de  même ,  fi  on  n’avoit  pas 
trépané  V 

Le  Médecin  qui  dirigea  la  cure ,  &  qui  en  a 
donné  la  rélation  ,  jugea  que  la  portion  d’os 
enfoncée ,  en  comprimant  la  plaie  du  cerveau, 
prévenoit  l’hémorragie  8c  l’épanchement  du  fang; 
que.fi  l’on  pratiquoit  le  trépan,  le  cerveau , pre/- 
que  vuide  ,  acquerroit  trop  d’efpace  ,  8c  que  le 
fang ,  à  la_  faveur  de  ce  grand  vuide ,  eût  pu  fe  ré¬ 
pandre  fous  le  crâne ,  fe  mêler  avec  le  pus',  en¬ 
flammer  le  cerveau  ,  caufer  la  pourriture  &  la 
mort. 

Mais  il  n’eft  pas  certain  qu’il  fût  arrivé  d’hé¬ 
morragie  ;  8c  en  fuppofant  que  les  vaiffeaux  euf- 
fent  fourni  une  certaine  quantité  de  fang  ,  il 
auroit  trouvé  une  iffue  facile  par  l’ouverture  du 
trépan  ,  qu’il  eût  été  peut-être  poffible  de  mul¬ 
tiplier  fi  le  befoin  l’avoit  exigé.  Stalpal  -  Van- 
Der-Wiel  rapporte  qu’on  en  a  fait  jufqu’à  vingt- 
fept  dans  un  feul  cas  (i). 


(i)  Stalp.  ôbf.  VIII.  Vbyei  dans  le  I.  vol.  de  l’Æcad? 
R.  de  Chir.  un  très-bon  mémoire  de  M.  Quefnay 
la  multiplicité  des  trépans. 
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;  Le  Médecin .  fait  remarquer  que  le  quatrième 
iour  l’enfant  fut  pris  d’un  cours  de  ventre  qui 
êd  dura  dix ,  &  qu’il  fut  un  mois  fans  pouvoir 
retenir  fon  urine ,  ce  qui  lui  fit  craindre  les  fuî¬ 
tes  de  cet  état,  quoique  d’ailleurs  les  apparences 
fuirent  des  plus  favorables. 

Il  paroît  incontellable  que  ces  accidens ,  dé¬ 
pendant  plus  ;  que  probablement  de  l’état  du 
cerveau  ,  fur-fout  l’incontinence  d’urine  ,  on  eût 
dû  travailler  à  relever  la  pièce  d’os  enfoncée, 
pour  faire  cefîèr  la  compreflSon  ,  &  pour  éva¬ 
cuer  le  fang  ou  le  pus  qui  auroientpu  féjourner 
dans  ce  précieux  organe. 

Concluons  donc ,  avec  M.  Quefnûj: , 'qu’on  ne 
doit  jamais  fe  difperifer  de  recourir  au  trépan  , 
dans  les  fraétures  SC: les  enfoncemenSi du  crâne, 

(e)  à  moins  que  l’écartement  des  os  n’en  tienne 
évidemment  lieu.  Cette  doârrine  doit  être  d’au¬ 
tant  plus  fortement  inculquée  ,  que  la.pratiqûe^ 
contraire  a  d’illuftres  partifâns  parmi  les  Au¬ 
teurs  les  plus  célébrés  ,  dont  le  nom  n’eft  que 
trop  capable  d’en  irapofêr.  On  peut  compter 
fur- tout  parmi  ces  derniers  M.  Heifîer  (/)  ,  qui, 
bien  loin  de  prefcrire  le  trépan  dans  les  frac¬ 
tures  qui 'ne  font  pas  aéfuelîement  accompagnées 
d’accidens  qui  dénotent  l’épanchement,  veut  qu’on 
s  en  tienne  d’abord  aux  remèdes  généraux,  aux 
vulnéraires,  aux  fternutatoires  (g)  dans  les  cas 


(«)  Un  fçâvant  Médecin  de  l’Académie  dePeters- 
iourg ,  eut  à  fe  reprocher  de  n’avoir  pas  pris  ce  parti , 
dans  -un  cas  qui ,  à  bien  des  égards ,  relTembloit  à  ce- 
■  fuivant. 

(jj  Voyei^  fes  Injlitut.  de  Chirurg. tom,  I.  Chap.  XIV.  §. 
37-40.,  &  le  Chap.  XLI.  §.  I.  ,&  2. 

Les  fternutatoires  ,  en  déterminant  une  trop 
grande  quantité  de  fang  au  cerveau  ,  ne  peuvent-ils 

pas  augmenter  l’épanchement  ? 


8o  MÉMÔIÉES  pour  servir  a  t’HliTÔlflé 
même  où  il  fuppofe  l’épanchement  déjà  fortnéi 

Les  fraétures ,  ne  font  pas  même  en  certaines* 
occafions,  de  fîmples  fignes  qui  indiquent  le  tré* 
pan ,  mais  des  caufes  qui  l’exigent ,  fuivant  M* 
Quefnay ,  quoiqu’il  n*y  ait  ni  enfoncenient ,  ni  ' 
fragmens  ofleux  qui  aient  perdu  le  niveau;  il  i 
rapporte  quelques  obfervations  qui  femblent  ap¬ 
puyer  cette  propolitiori. 

Nous  ferons  encore  ^  d’après  M.  Quefnay ,  une 
remarque  très-importante  5  c’eft  que  dans  les 
plaies  de  tête  ,  fans  lézion  apparente  au  crâne, 
où  l’on  ne  peut  être  déterminé  au  trépan  que 
par  les  accidens ,  il  eft  de  la  plus  grande  con- 
féquence  de  fe  rendre  attentif  au  tems  auquel 
ils  arrivent.  Ces  accidens  font  de  deux  fortes, 
primitifs  &  confécutifs^  les  premiers ,  qui  fe 
déclarent  dans  l’inftant  du  -coup,  font  une  fuite 
ordinaire  de  la  commotion  ,  &  par  conféquent 
n’indiquent  pas  feuls  le  trépan  ;  mais  les  féconds, 
ne  fe  déclarant  qu’après  que  les  accidens  primi* 
tifs  ont  difparu  ,  ou  même ,  à  plus  forte  raifon, 
fans  qu’il  en  exifte ,  font  naturellement  préfumef 
l’épanchement ,  &  doivent  -,  en  conféquence  , 
déterminer  à  trépaner  en  quelque  tems  qu’ils 
s’annoncent;  car  on  a  des  exemples  dela'réuffite 
du  trépan ,  deux  ,  trois ,  &  même  fix  mois  après 
le  coup  {h).  On  fent  toute  l’importance  de  cette 
remarque  ,  dont  on  eft  particulièrement  redetfâ^ 
ble  à  M.  Petit  le  pere ,  dont  le  nom  vivra  autant, 
que  la  Chirurgie.  J’ai  été  furpris  de  voir  M» 
Eeijler  négliger  une  diftinâion  fi  effentielle ,  dorit 
le  falut  des  malades  peut  fouvent  dépendre  (i)* 


(Â)  VoyeilQs  Mém.  de  l’Acad.  R.  de  Chir.  to». 
J.  p.  ai6. 

;  (i)  M.  Sarps  attaque  cette  diftinftion  des  fyinpt^ 

Avant 
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AvAit  de  terminer  cet  article  ,  il  nous  refte 
encore  quelques  confîdérations  à  faire  fur  les  re<» 
médes  les  plus  appropriés  aiix  plaies  du  cerveau* 
Le  Médecin  de  qui  nous  tenons  l’hiftoire  du 
blefle  de  Cleves  *  fit  appliquer  des  tentes  de 
charpie  trempées  dans  l’eflence  d’ambre  jaune 
&  d’aigremoine ,  mêlées  d’un  peu  de  miel  ro- 
fat ,  &  par-deflus  de  petits  fachets  d’herbes  cé¬ 
phaliques  cuites  dans  le  vin  5  mais  s  étant  ap- 
perçu  que  ces  tentes  procuroient  une  trop  grande 
fuppuration ,  il  fit  retrancher  le  miel  rofat  ;  ôc 
comme  le  cerveau  continuoit  de  rendre  encore 
beaucoup  d’humidité ,  il  prit  le  parti  de  faire 
panfer  tout  fimplement  avec  de  la  charpie  feches 
ce  qui  lui  réuflît.  Le  cerveau  dès- lors  moins^ab- 
breuvé,  commença  defortir  en  moindre  quantité 
qu’auparavant.  M.  :de  la  Peyronie  (kj  s'étaat  fervi 
de  l’efprit  de  vin  pour  réprimer  la  pourriture, 
dans  un  cas  où  la  matière  d’un  abïcès ,  placé 
fous  la  dure-mere ,  avoir  porté  fon  imprefTion 
fur  le.  cerveau  ,  cette  partie  fe  bourfouffla  au 
point  de  déborder  l’ouverture  du  crâne ,  mal¬ 
gré  l’appareil  qui  s’y  oppofoit,  &  ce-gonfierrient 
fut  accompagné  d’une  fuppuration  fi  exceffive  , 
qu’elle  fit  périr  le  malade  en  peu  de  jours  (l). 


mes  en  primitifs  &  cohfécutifs,  &  les  conféquence.é' 
pratiques  qu’en  tiroit  M.- Petit;  mais,  fi  j’ofe  le  dire, 
là  critique  du  Chirurgien  Anglois  fur  ce  point,  ne 
ftie  paroît  pas  bien  foiide.  Foye^  les  recA.  cnti^.[url’é‘^ 
tatpréfent  delà  Chirurgie ^  pagé  zpy-zpp^ 

(k)  Mém7  de  TAcad.  R.  de  Chirurg.  tora.  I.  p.  333. 
{i)  Feu  M<  leCat  rapporte  dans  fon  traité  du  mou-* 
Vement  mufculaire  {pag.  sdSS-  )  deux  obfervations 
très -rernarquàbles  touchant  ce  dégorgement' prodi¬ 
gieux  ,  dont  les  malades  furent  la  viélime  ;  dans  l’un  , 

,  dependoit  du  cerveau,  &  chez  l’autre  de  la  moelles 
«PUÜère. 
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M.  de  la  Peyronie  ayant  plufieurs  fois  o^bfervé 
,  ce  mauvais  effet  de  refprit  de  vin  ,  fit  les  ex¬ 
périences  fuivantes  pour  éclaircir  fes  doutes ,  ^ 
découvrir  les  remèdes  les  plus  propres  à  répri 
mer  ce  gonflement.  Il  mit  une  portion  du  cer¬ 
veau  dans  un  vaiffeau  avec,  de  Tefprit  de  vin , 
une  autre  portion  avec  du  vin  ,  une  autre  avec 
le  baume  de  Fioraventi  j  une  autre  avec  l’huile 
de  thérebentine,  &  une  autre  enfin  aveclebau- 
me  du  Commandeur  de  Perne*  Celle  qui  avoiî 
été  dans  l’efprit  de  vin  s’étoit  raréfiée  con& 
dérablement  attendrie  5  elle  fe  co^rrompit  enfuite 
plus  promptement  que  les  autres  :  les  mêmes 
éhangemens  arrivèrent  auffi  à  celle  qui  étoit 
dans  le  vin  j  mais  ils  furent  beaucoup  moins 
confîdérabîes.  La  portion  qui  avoit  été  dans  le 
baume  de  Fioraventi  fe  trouva-  au  contraire  plus 
relferrée  &  raffermie.  Ce  dernier  effet  fut  en* 
eore  plus  remarquable  dans  celles  qui  avoient 
été  dans  l’huile  de  thérébentine  &  dans  le  bau¬ 
me  du  Commandeur.  Il  réfuite  de-Ià  que  les  hui- 
îes  eifenrielles  balfamiques  font  préférables  aux 
liuiles  alkoolifées  pour  réprimer  les  dégorgemens 
du  cerveau  &  pour  les  prévenir  ;  &  M.  de  là 
Peyronie  3  remarqué  depuis ,  que  la  pratique 
s’accorde  en  effet  parfaitement  avec  les  expé¬ 
riences  (m). 

Au  furplus ,  les  guèrîfons  des  plaies  de  tête 
avec  perte  confidérable'de  la  fubffancç:  du  cer¬ 
veau  5  ne  doivent  pas  nous  caufer  une  admira^ 
tion  fférile ,  mais  nous  faire  comprendre  que  cet 
organe  eft  capable  de  foutenir  des  opérations 
que  jufqu’à  préfent  on  n’avok  ofé  entreprendre. 
C’eft  ainfi  J  par  exemple  ,  que  dans  les  plaies  de 


(m)  Mém,  de  l’Acad.  R.oy.  de  Chir.  tom.  I.  p.  3  54*- 
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tête  avec  épanchement ,  dans  les  fuppurations 
intérieures  du  crâne,  Ci  après  avoir  fait  le  tré¬ 
pan  ,  on  ne  trôuvoit  la  matière  ni  au-deflùs  ni 
au-deirGUS,de  la  dure-meré  ^  on  ne  devroit  pas 
iiéüter  d’oüvrir  le  cerveau  même  pour  tâcher  de 
la  découvrir  (n).  On  peut  y  faire  aulîi  des  per- 
^uilitions  pour  en  extraire  les  corps  étrangers 
qui  s’y  trôuveroient  engagés  j  comme  balles  j 
fquilles  d’os  y  8cc.  ;  emporter  des  fungus ,  des 
carcinomes  qui  fe  forment  quelquefois  à  fa  fur- 
face  j  en  retrancher  des  portions  confidérablesi 
iCout  cela  eft  fçavémment  établi  dans  un  excel¬ 
lent  mémoiré  de  M.  Quefnay  fur  les  plaies  dii 
cerveau  (o),  où  l’on  troüve  une  riche  eolleétion 
de  faits,  &  les  conféquences  importantes  qui  en 
réfultent  pour  la  perfeâion  de  l’Art ,  rélative- 
ment  à  ces  plaies  j  &  à  d’autres-maladies  de  cet 
Organei 

A  R  T  I  C  L  E  X  V  I  I. 

Observation  fur  une  plaie  de.,  tète  accompagnéé 
de  circonflances  fingidières ,  communiquée  d  V 
tadémie  Impériale  de  Petersbourg  ,  par  Mi 
SCHREiBER  f  Docîeur  en  Médecine  &  membre  dé 
V  Académie» 

ÜN  homme  dé  30  ans ,  qui  fè  porto it  bien, 
fe  laiflâ  tomber  de  fort  haut,  étant  ivre ,  fur 
nn  pavé  trés-dur  ;  il  fe  fit  une  grande  blefllire  à 


ce  que  M.  ffeifier  ne  dit  pas  ,  &  ce  qu’il 
Oit  important  qu’il  dit ,  ayant  connu  le  mémoire  de 
'  plaies  du  cerveau. 

liCAy®  mémoire  eft  inféré  dans  le  I.  vol.de  ceuxd^ 
Academie  Royale  de  Chirurgie, 

F  ij 


Mém,  de  PÀèi 
Imvér-  de  Pe~ 
tersh.  t.  VIL 
ann.  1734  êé. 
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la  tête.  L’ouverture  des  tégumens ,  qui  fe  trou; 
verent  contus  précifément  à  l’endroit  où  le  pa¬ 
riétal  droit  s’unit  à  l’occipital,  manifefta  aus 
yeux  deux  fêlures ,  &  un  petit  écartement  delà  ' 
future  fagitale  &  lambroïde.  Le  bleffé  ,  après 
être  revenu  de  fon  ivreflê ,  conferva  fa  raifon  ■ 
tant  qu’il  vécut  ;  il  étoit  d’ailleurs  tranquille  ? 
ne  fe  plaignoit  de  rien.  Son  état  ne  préfentoit 
aucun  fymptôme  effrayant ,  à  l’exception  de  la 
foibleffe ,  qui  étoit  à  un  dégré  étonnant  pourua 
homme  qui ,  quelques  heures,  avant  fa  chûte , 
jouiffoit  de  la  meilleure  fanté.  Une  perte  fi  fou- 
daine  des  forces ,  l’état  d’ivrefle  où  éto-it  le  ma¬ 
lade  pendant  fon  accident,  la  violence  de  la 
chûte  fur  un  pavé  pierreux ,  l’endroit  de  la  plaie, 

&  les  deux  fêlures ,  toutes  ces  circonftances  réu¬ 
nies,  perfuaderent  facilement  à  M^Se/treiier, qu’il 
y  avoit  du  fang  répandu  fur  la  dure-mere.  Népu- 
lïioins  le  voifînage  du  cervelet ,  ni.  l’extrême  foi- 
Meffe  du  malade  5  notèrent  pas  à  M.  Sehreïbst 
toute  efpérance  de  guèrifon.-  Cependant  pour  ne 
pas  compromettre  l’opération  du  trépan.^(û) ,  il 
fe  tourna  du  côté  des  .  faignées ,  des  purgatifs  j 
tL  des  topiques.  Le  malade  fut  donc  faigné  fur 
îe  champ.;  on  lui  tira  autant  de^^fang  que  fês 
forces  pouvoient  le  permettre  ^  on  lui  appliqua 
fur  la  tête  des  fomentations  &  dbs .  em-plâtres 
céphaliques.  Le  lendemain  il  fut  purgé  avec  de 
la  poudre  de  jalap ,  qui  ne  le  mena  que  trois 
fois,  quoique  ce  fort  un  purgatif  afléz  puiffant. 


{a)  Salmis  fpem  tantum  non  amputabmcerebelÜvicid^^'* 
nec-non  ilia  âebilitàs  ;  quo  circa  trepanationis  famcz  int^" 
pejlive  parcens ,  ab  aliis  adeo  commendatam  medendi  vW®* 
iacedere  confiituj.  (  pag.  223  ).  Il  dit  ailleurs  encore  nio* 
éeHement  (pag.  226)  :  ex  alius  errore profidant  me&à, 
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te  même  jour  il  s’arracha  en  dormant  tout  foa 
appareil.  Le  trois ,  on  réitéra  la  faignée  ,  mais 
fans  pouvoir  tirer  autant  de  fang  que  la  première 
fois.  VerMe  foir ,  le  malade  demanda  à  boire 
gcà  manger.  Le  quatre ,  il  prit  un  purgatif  plus 
fort  que  le  premier ,  qui  cependant  ne  l’évacua; 
point  du  tout.  Enfin  quelques'  heures  après  'mi-* 
di,  il  expira  avec  des  mouVemens  convüififs 
dans  la  .région  de  l’eftomac.  ' 

A  l’ouverture  du  cadavre ,  M.  Schrcïbcr\  après 
avoir  dépouillé  le  crâne  de  fes  enveloppes  ex-, 
téricures  5  vit  que  la  plus  longue  des  deux  'filTu- 
les,  s’ête’ndoît  extérieurement  fur  tout  le  côté 
droit  de  l’occipital  ;  intérieurement  elle  fe  pro-' 
iongeoit  fur  l’os  pierreux  &  jufqu’au  grand  trou 
de  l’occipital.  La  calotte  du  crâne  .enlevée  ,  X)a 
vit  fur  toute  la  partie  de  là  dure-mere  qui  ré- 
pondoifaux  deux  fififures,  une  fort  grande  quan¬ 
tité  de  fang ,  fi  coagulé  éî.  fi  épais  ,  qu’il  téhoit 
à  cette  rnembrane  comme  de  la  poix  ,  &  qu’on' 
avoit  bien  de  la  peine  à  l’en  détacher  avec  des 
inftrumens.  Dans  toute  rétepduè  occupée  par 
ce  fang  épaiiîî ,  l’hémifphère  gauche  du  cervelet 
étoit  affaifle  ,  comme  s’il  avoit  été  applatî  âveC 
la  main.  L’hémifphère  droit  étoit  auffi  couvert 
de  fang  coagulé ,  très  -  flafque  &  un  peu  dépri¬ 
mé.  La  plus  grande  partie  du  fang  extravafé  ,, 
avoit  été  fournie  par  un  gros  vaiflèau  de  la  du- 
re-mere-qui.s’étoit  crévé.  Quoique  le  bas-ventre 
^icfemblât  pas  extérieurement  avoir  fouffert ,  6C 
que  les' tégumèns  en  pârulfent  très-fains  ,  lesin- 
tèftins  fe  trouvèrent  contus  dans  le  côté  droit  de 
1  abdomen,  ainfî  que  lemufcle  droit  du  même 
coté,. 

M.  Schreiber  déduit  de  cette  obfervation  les 
«onféquences  fuivantes. 


Fiij 


t6  Mémoires  pour  servir  a  l%istoire 
I®.  Que  la  moindre  çompreffion  du' cervelet 
Jette  tout  le  corps  dans  la  foible^,  en  privant 
le  coeur  même  de  fes  fondions. 

Que  cette  grande  fpibleflè  dans  un  hom- 
me ,  qui  fe  portoit  bien  auparavant  ôç  qui  vient 
d’être  bleffé  à  la  tête  ,  eft  d’un  fort  mauvais  au, 
gure  ,  ÔÇ  donne  lieu  de  préfumer  un  épanche¬ 
ment  de  fang'  fur  le  cervelet ,  s’il  y  a  d’ailîeursi 
d’autres  {ignés  de  cet  .épanchement.  .  ' 

3®.  Que,  l’épanchement  peut  exiger ,  fans  qu’i] 
foit  annoncé  par  .la  plupart  des  lignes  qu’on  dit 
|e.'  dé’/îgner.  .  , 

4°.  ^  Qu’il  y  a  très-peu  de  fond,  à  faire  fur  la 
lalgnéè  &  les  purgatifs,  pour  procurer  lai  réforp- 
îion'des  humeurs,  eixtravafées  quand  le  fujet  eft 
forta^oibli,  cette  réforption  exigeant  le  con,  ^ 
cours  des  forces  vitales  (S). 

5®,  Que  le  bleiTé  dont  il  s’agit  ici  devoit  être 
trqpané,  quoique  l’épanchement  du  fang  furie 
cervelet  rendît  iç  fucçès  de  l’opération  douteux 
(c) ,  de  ;  que  la  force  avec  laque/le  le  fang  épan, 
ché  adhérpit  à  la  dure- raere ,  eût  pût  en  augi 
menter  lés  diffibultes  (d). 


En  pareils  cas  ,,  -j’aime,  dit  M.  Sçfiràher.i  à  voif; 
fur  venir  la  fièvre,  (^i  épouvante  {i  fort  les  autres 
pourvu  qu’elle  ne  foit  pas  trop  violente ,  parcê  que 
ç’efl:  un  moyen  dont  là  nature  fe  iert  pour  atténuer 
les  humeurs  &  pour-  exciter  les  veines  à  la  réforpr 
tion  ;  aufii ,  ajoute-t-il ,  ne  voit-on  point  de  grandes; 
contusions  le  réfoudre  fans  quelque  dégré  dé  fièvre» 
(^)  voit  combien  cette  dodrine'  de  M.  Schreihef 
eft  conforme  à  celle  de  M.  Quefrm ,  expoféè  dans  l’ar-. 
ticie  précédent.  ^  .  .  .  .  x  j  ^  .  Ux:-  -  .  ^ 

-Peut-être  ce  fang  n’avoit-il  acquis  cette  çonfif: 
tance  qu’après  la  mort  j  à  tout  événemsnt,  il  y  a  lied 
de  préfiimer  qü’après  l’opération  ,  l’accès  dè  Pair  ». 
fePûd®  pur  des  injeéliQns  coHyenables ,  auçoit  Çd 
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(5°.  Que  fi  à  la  fuite  d’un  coup  porté  à  la  tête, 
la  violence  du  choc,  6c  l’endroit  où  la  plaie  fe 
trouve ,  6cc.  font  préfumer  un  épanchement , 
fens  qu’il  y  ait  des  fignes  d’une  forte  compref- 
fion  au  cervelet ,  il  y  a  tout  lieu  de  croire  que 
îe  fang  eft  extravafé  fur  la  dure-mere  ,  qui  étant 
tendue  comme  un  arc  ,  empêche  le  fang  de  pe- 
fer  fur  cet  organe. 

7°,  Enfin  que  les  parties  intérieures  6c  les 
vifcères  peuvent  être  contus ,  fans  qu’il  en  pa- 
j-oiffe  aucune  marque  à  l’extérieur  ;  ce  qui  doit 
infpirér  beaucoup  de  circonfpedion  aux  Méde¬ 
cins  &  aux  Chirurgiens,  Comment.  Acad.  Scien- 
tiar.  Impérial.  PetropoL  tora.  VII.  p.  2  z  1-2  27. 

ARTICLE  X  VIII. 

$ur  un  contre-coup  extraordinaire,  qui  avait  occa- 
fionné  une  fracture  dans  la  face  inférieure  de 
l'apophife  pierreufe  du  temporal,  laqueüe  ne 
fut  reconnue  que  trois  ans  après  (a). 

La  nommée  Grandoune  fe  laifi&  tomber  d’un  Contre-coup 
dégré  fort  roide  &  fort  éJgvé;  elle  éprouva 
dans  rinlfant  de  fa  çhûte  '  tous  les  fymptômes 
qui  caraélèrifent  la  commotion  du  cerveau  :  les 
faignées  6c  les  autres  fécours  extérieurs  ayant 
calmé  les  accidens ,  la  plaie  extérieure ,  fituée  fur 


^n  opérer  la  liquidation  &  le  mettre  en  état  de  s’é- 
du  crâne, 

non  obfervation ,  ainfi  que  plufieurs  autres 

par  lu  intéreffantes ,  nous  a  été  communiquée 

Mart-  *  Maître-ez-Arts  &  en  Chirurgie  au. 

dq^ue^^^  Provence,  homme  d’un  mérite  très-difr- 

F  iv 


88  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
i’apophife  maftoïcle  ,  fut  guérie  fans  avoir  fait 
d’autre  opération  que  celle  de  débrider  le  péri, 
crâne,  qui  étoit  cornus  &  enflammé  ,  dans  l’ef, 
pace  d’un  mois  ;  cependant  il  reftoit  à  cette  fem¬ 
me  une  douleur  fixe  à  l’endroit  de  la  plaie ,  & 
quoique  cette  douleur  ne  î’èmpêchât  pas  de  va-^ 
quer  à  fes  affaires ,  dès  qu’elle  portoit  quelque 
fardeau  fur  la  tête,  il  fe  formoit  un  abfcès  aux 
environs  êc  derrière  l’oreille ,  lequel  dépôt  ve- 
noit  à  füppuration  quand  les  faignées  &  les  au¬ 
tres  remèdes  extérieurs  n’étôient  pas  appliqués  de 
lîonne  heure.  Quelquefois  cet  abfcès,  s’ouvroit 
dans  l’oreille,  êc  pour  le  déterger  on  faifoit  des 
injeâions  qui,  dans  les  derniers  tems,  pénétroient 
dans  la  bouche.  Cette  femme  fut  traitée  au  moins 
pendant  dix  fois  dans  l’efpâçe  de  trois  ans ,  8C 
elle  avoir  un  trou  fifluleux  fur  rapophife  maf,. 
toïde  qui  pénétroit  dans  l’oreille ,  lorfque  je  fus  ‘ 
chargé  de  la  traiter.  Je  n’eus  rien  tant  à  eœuç 
que  de  découvrir  la  fource  de  -cette  maladie , 
que  l’attribuois  à  quelque  carie  dans  l’intérieur 
de  roréille  J  je  fis  en  conféquence  des  injeâions 
fpiritueufes ,  en  même-tems  que  je  tâchôis  de 
îonger  les  excroiffances  fongueufes  qui  m’etn- 
pechoient  de  découvrir  le  fond  de  l’ulcère.  La 
malade  paroiffoit  être  mieux  d’un  jour  à  l'au¬ 
tre  ;  lei  injeâions  paffoient  facilement  de  l’oreille 
dans  la  bouche  j  les  chairs  fongueufes  étoient 
toutes  confumées  ;  le  pus  étoit  blanc fans 
odeur;  enfin  je  croyois  être  à  la  veille  d’obtenîc 
une  guèrifon  radicale  ,  quand  tout-à-coup  ,  après 
une  injeâion  pouffée  un  peu  plus  fart  qu’à  l’or¬ 
dinaire  ,  il  fortit  de  l’oreille  une  quantité  de 
pus  :  noir  &  puant.  La  malade  perdit  bientôt  la" 
connoiffance  ,  ^  mourut  pendant  la  nuit  dans 
ifs  çQnvulllons,  Surpris  ôç  curieux  de  çonnoîtr^ 
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^  caufe  de  cette  mort  inopinée ,  j’i.ntroduifis 
pion  IHlet  dans  l’ouverture  de  la  plaie  extérieu¬ 
re  &  il  pénétra  jufques  dans  le  cerveau ,  où  l’a¬ 
yant  laifle  je  fis  l’ouverture  du  crâne  pour  Voir 
la  route  par  où  ce  ftilet  avoit  pu  pénétrer  lî 
avant;  je  trouvai  une  portion  angulaire  de  la 
face  inférieure  de  l’apophife  pierreufe ,  féparée 
du  corps  de  cette  apopliife  &  comme  noyée 
dans  le  pus  d'un  abfcès  qui  s’étoit  formé  dans 
la  propre  fubftance  du  .cerveau  ;  il  eft  certain 
que  cette  portion  de  l’apophife  pierreufe  avoit 
été  fraclurée  lors  de  la  chûte  par  un  contre¬ 
coup  ,  qu’elle  étoit  reftée  en  place  pendant  les 
trois  années  qu’avoit  duré  la  maladie ,  où  elle 
avoit  néamoins  occafionné  tous  les  accidens  qui 
ont  été  décrits ,  &  qu’enfin  ayant  été  pouflee 
par  l’injedion  hors  de  fa  place ,  elle  avoit  percé 
i’abfcès  qui  étoit  formé  dans  la  fubftance  du 
cerveau ,  Sc  bccafiônné  la  mort  fubite  à  la  ma¬ 
lade  qui  eft  le  fujet  de  cette  obfervation. 

m^^======r^^ 

ARTICLE  X  IX. 

Sur  Us  abfcès  du  foie  ^  à  Voccafion  des  plaies  ds  . 
la  tête ,  par  M.  Molinelli. 

ON  croit  affez  généralement',  que  la  mort  diVAc. 
'de  ceux  qui  périflent  à  la  fuite  des  plaies 

te ,  doit  être  très-fouvent  attribuée  à  pan.  m-4°« 
Uii  abicès  au  foie  ;  ce  qui  a  porté  plufîeurs  grands 
Auteurs  à  rechercher  quelle  peut  être  la  caufe 
e  pareils  abfcès.  Avant  de  s’engager  après  eux  ' 
ans  cette  recherche,  M.  Molinelli  a  voulu  com- 
^encer  par  s’aflurer  de  la  vérité  du  fait.  En 
£°^  ^tiuènce,  il  a  faifî  toutes  les  pccafîons  qui 
'*  t)nt  préfentées  d’ouvrir  les  cadavres  des  per- 


Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
formes  qui  éroient  mortes  après  des  bleffures  $ 
îa  tête  ;  &  voici  quel  a  été  le  réfultat  de  cêg 
ouvertures ,  faites  avec  toute  l’exaélitude  8c  l’at, 
fention  que  M.  Molinelli  avoit  coutume  de  don¬ 
ner  aux  objets  dont  il  s’occupoit. 

1°,  Il  a  trouvé'que  la  matière  des  abfcès  dont 
il  s’agit ,  avoit  ;  auffi  fouvent  fon  foyer  dans  la« 
partie  convexe  du  foie;,  que  dans  la  partie  con¬ 
cave  de  ce  vifçère  ,- quoique  Bûi7/ou  ait  prétendu 
îe  contraire,  • 

Que  cette  matière  avoit  dépofé  plufieurs 
fois  fur  quelques  autres  vifcères  du  bas-ventre , 
tandis  que  le  foie  avoit  confervé  fbn  intégrité. 
Ea  voici  un  exemple  remarquable  à  plus  d’un 
égard.  Le  ventre  du  fujet  avoit  commencé  à  s’é¬ 
tendre  5c  à  fe  tuméfier  avant  la  mort  5c  dès  que 
la  plaie  avoit  ceffé  defuppurer.  Les  inteffins ,  8c 
fur- tout  les  grêles,  avoient  fur  leurfurface  quel- 
•ques  petits  ulcères  6c  beaucoup  defanie  ,  &  en 
divers  endroits  une  très-grande  quantité  de  tu¬ 
bercules:  le  foie  n’avoit  aucunement  fouffert. 

3®.  Dans  bien  des  cadavres ,  M.  Molinelli  vlZ 
trouvé  d’abÆès  ni  dans  îe  foie ,  ni  dans  aucun 
autre  vifeère ,  quoique  les  fujets  euflênt  furvêcu 
affez  long-tems  à  la  bleflure  dont  ils  étoient 
morts. 

4*^.  Il  a  vu  ,  au  contraire  ,  des  abfcès  au  foie 
dans  les  cadavres  des  perfonnes  qui  n’avoient 
point  du  tout  été  bleflees  à  la  tête  ,  mais  qui  ra-» 
voient  été  ailleurs,  ou  qui  avoient  quelque  ulcère, 
à  d’autres  parties, 

M.  Molinelli  a  eu  pouf  témoins  de  ces  ob- 
fervations  ,  MM.  Stancari  ^  Laurent  A:({oguià 
5c  plufieurs  autres  Sçavans.  Il  les  a  communb 
quées  à  l’Académie  en  jjzci,  H  ne  faut  donc 
^lus  demander  limplement,  comité  on  l’a  faU 
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îufqu’ici,  d’où  vient  que  les  plaies  de  tête  font 
füivies  d’abfcès  au  foie,  puifque  ces  abfcès  ont 
lieu  quelquefois  fans  que  la  tête  ait  été  bleffée  , 

3c. qu’ils  arrivent  auffi  à  la  fuite  d’'autres  plaies, 
niais  affigner  une  caufe  qui  fatisfaflè  à  tous  les 
cas.  La  vifcofité  des  particules  purulentes  qui 
paffent  de  la  plaie  ou  de  l’ulcère  dans  le  fang  (izj 
jointe  au  tiffu  particulier  de  chaque  partie  ,  eft 
peut-être,  dit  M.  Mûlinelli ,  ce  qui  en  détermine 
l’arrêt  &  le  dépôt  fur  tel  ou  tel  vifcère  de  pré¬ 
férence  aux  autres ,  cette  raifon  a  lieu  fur- 
tput  pour  le  foie  ,  à  caufe  de  la  lerlteur  avec 
laquelle  la  circulation  s’exécute  dans  cet  organe 
(b),-  Comtnentari  Acad.  Scientiar.  Bononknf.  tom, 

IV,  ]^an  L  pag.  i  S9  Ù.  160, 

ARTICLE  XX. 

Frêcis'd'un  Mémoire  de  M.leCat  fur  l’inutilité 
Ùle  danger  de  fonder  les  plaies  des  capacités. 

MOnfieur  le  Cat  regarde  l’ufage  de  la  fonde 

dans  les  plaies  des  capacités ,  comme  une  fonder  les 
manœuvre  incertaine  ,  inutile  &  dângereufe. 

ce  que  dit  M.  Quefnai  fur  ies  abfcès  attri¬ 
bues  à  la  reforption  du  pus  &  à  la  fupprëlîion  de  la 
luppuration.  tr.  de  la  fupp.  purul.  pag.  3 38  &  fùiv. 

(^)  MM.  Bertrandi  ,  David  Fouteau  ont  donné 

chacun  une  théorie,  difierente  de  cès  abfcès  du  foie  ; 

ce  qui  mérite  beaucoup  d’attention  ils  regar¬ 
dent  tous  les  trois  la  iaignée  du  pié  comme  cap^le 
.  ^^^^crminer  ces  fortes  d’abfcèsi  Çette  crainte  eft 
mitifiee  par  des  preuves,  de  fait ,  fournies  d’abord  jpar 
eîi  ^  confirmées  enfuite  par  M.  Andouillé  ; 

I  .es  lont  confignées  dans  le  IIL  val.  dos  Mém.  de  l’Ac. 
m-  de  Çhimr^. 


Mémoires  pour  servir  a  l’histoire  . 

1°.  La  fonde  eft  un  moyen  incertain ,  dit-il  / 
pour  découvrir  fi  les  plaies  font  pénétrantes , 
parce  que  la  peau ,  les  mufcles ,  en  un  mot ,  les 
parties  contenantes ,  en  changeant  de  fituation, 
peuvent  fermer  Tiffue  du  coup,  empêcher  le  paf- 
fege  de  la  fonde,  8c  faire  croire  par-là  que  la 
plaie  n’efi;  pas  pénétrante;  &  c’eft  ce  qui  arrive 
fbuvent ,  malgré  la  précaution  qu’on  â  de  met¬ 
tre  le  füjet  dans  l’attitude  où  il  étoit  en  rece¬ 
vant  le  coup  ,, parce  que  quoiqu’il  foit  dans  cette 
même  attitude  ,  les  mufcles  ne  font  pas  au  mê¬ 
me  dégré  de  Gontraâion  où  ils  étoient  dané  le 
moment  d’une  aâion  vive.  En  fécond  lieu ,  fin- 
£ammation  &  le  -gonflement  produits  paria  blef- 
fiire  ,  peuvent  encore  avoir  changé  la  figure  des 
parties  bleflees  ,  &  par  conféquent  la  direâion 
ée  la  blefllire.  Enfin  Tiflue  peut  être  fermée  par 
^es  matières  qui  s’y  feront  amaffées ,  ou  qui  y 
auront  été' introduites.  -  ,  -  - 

'  X®.  La  fonde  eft  aufll  un  moyèn  incertain  pouf 
découvrir- la  lézion  des  parties  intérieures ,  s’il  eft 
qâeftion  d’une  plaie  au  bas-ventre;  on  peut  mê¬ 
me  dire  que  ce.  n-eft  pas  un  moyen  de  découvrir 
cette  lézion  ;  car  toutes  les  parties  contenues 
dans  le  bas-ventre  fpn  ,  Sc  la  fonde 

«ne  fois  entrée ,  peut  aller  très- loin ,  quoiqu’il  n’y 
ait  aucune  lézion  ;  &  quand  il  y  auroit  uneblefi 
fure  énorme  à  ces  parties  flottantes ,  ce  feroit 
un  grand  hazard ,  que  la  fonde  la  rencontrât  ; 
mais  en  fuppofant  même  qu’elle  fît  cette  ren¬ 
contre  heureufe ,  qui  pourroit  vous  en  affurer  1 
Seroit-ce  les  matières  '  dont  ;  votre  fonde  feroit 
chargée  ?  mais  fou venez-vpus  que  cette  fonde  ,: 
avant  de  revenir  à  vous  ,  traverfe  d’autre.s. 
parties ,  Sc  les  tégümens  ne  manquent  pas  de 
l’effuyer  ,  &  qu’ainfi  elle  ne  pourra  jamais  vous- 
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rapporter  que  des  traits  équivoques  fur  l’état  des 
parties  internes. 

3®..L’ufage  de  la  fonde  eit  mutile  dans  leg. 
plaies  des  capacités:  1°.  parce  que  c’eft  un  mo¬ 
yen  incertain  pour  découvr^ir  la  pénétration  de 
ces  plaies ,  comme  on  vient  de  le- voir.  2°.  parce 
qu’en  fuppofant  même  qu’elle  découvrît  sûre¬ 
ment,  la  pénétration  d’une  plaie  ,  elle  ne  décou- 
vriroit  toujours  que  la  (impie  pénétration.’  Ota 
une  plaie  limplement  pénétrante  Sc  fans  aucuii 
accident,  fe  traite  comme  non  pénétramçe.  Donc 
la  fonde  n’indique  pas  un  autre  traitemerit  que 
la  (impie  infpeftion  de  la  plaie  extérieure  ;  donc 
elle  eft  inutile.  ,  ' 

4°.  L’ufage  de  la  fonde  n’efi:  pas  feulement 
incertain  &  inutile,,  mais  encore  il  eft  dangereux. 
.i°.Je  fuppofe  une  plaie  pénétrante,  &  avec  acci- 
dens  ;  vous  effayez  de  fonder  avec  toutes  les  pré¬ 
cautions  requifes ,  &  cependant  la  fonde  ne  palfe 
pas  :  plein  de  confiance  en  la  fonde ,  vous  vous 
en  rapportez  à  elle  jufqu’aux  accidens  ;  vous  ju¬ 
gez  la  plaie  non  pénétrante ,  vous  la  traitez  com¬ 
me  une  plaie  (impie  ,  Sc  le  malade  périt  pour 
avoir  été  fié^  la  fonde.  2°.  Je  veux  que  la  fonde 
paffe  &.  vous  inftruife  de  la  pénétration;  mais 
cette  fonde  fait  la  même  route  que  l’indrument 
meurtrier.  Celui-ci  a  ouvert  des  vaiffeaux  que 
les  caillots  de  fang  ont  fermés  :  la  fonde  fait 
tomber  les  caillots  ,  ouvre  derechef  ces  ym(^ 
féaux  ,  renouvelle  l’hémorragie  &  l’épanche- 
ïuent ,  ou  même  elle  produit,  ces  accidens  qui 
n  etoient  point  arrivés  d’abord  ,  parce  que  dans' 
le  moment  de  la  blelTure  ,  la  peur  du  blelTé 
Rvoit  fupprimé  l’hémorragie.  Mais  quand  la  fonde 
^e  produit  pas  un  accident  auflî  effrayant  que 
J  hémorragie  ,  il  e(l  au  moins  certain  qu’elle  3? 
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excitera  une  inflammation  toujours  dangereufe  ^ 
&  peut-être  des  fuppuratiotts  mortelles. 

Quelle  raifon  peut  donc  avoir  lin  Chirurgie^ 
qui  fondé  une  plaie  du  bas-ventre  ?  Je  le  fais* 
me  répondra-t-il ,  pour  fçavoir  fi  elle  eft  péné¬ 
trante  ou  non  ;  car  ,  comment  ferai -je  mon 
rapport  en  Juftice ,  fl  je  ne  fçai  pas  cette  cir^ 
confiance?  ^ 

La  plaifanté  êüriofité  que  celle  (|üi  j  fans  être 
d’aucune  utilité  à  la  cure  d’une  maladie  ,  vous 
inet  en  rifque  de  tuer  le  malade?  Je  n’aurois ja¬ 
mais  imaginé  qu’on  eût  fait  des  opérations  de 
Chirurgie  par  curiofitéi  moins  èncore  par  üné 
curiofité  auflî  dangereufe*  Vous  alléguez  la  né- 
ceflîté  d’attefter  au  Juge  fi  la  plaie  pénétre  ^ 
ou  non  ;  ce  n’eft  pas-là  ce  qu’il  veut  fçavoir  dé 
vous,  il  veut  que  vous  lui  difiëz  fi  cette  plaie  efl 
dangereufe  ounôn.  Or,  vous  fçavez  qu’une  plaie 
pour  être  pénétrante  n’en  eft  pas  plus  dangereu¬ 
fe  ,  ni  de  plus  longue  durée  ,  fi  elle  eft  fans  ac^ 
xidenSi  C’eft  donc  par  l’abfence  ou  par  la  pré- 
fence-  de  ces  aceidens  que  vous  devez  caraâèî 
rifer  la  maladie  au  Juge  ;  e’eft  auflî  de  ces  vrais 
caraétères  qu’jl  faut  tirer  vos  indications  ;  c’eft 
fur  eux  feuîs-que  vous  devez  établir  votre  trai¬ 
tement  5  car  fi  ces  aceidens  indiquent  épanche¬ 
ment  ou  lézion ,  lors  même  que  la  fonde  ne 
pénétre  pas  j  qu’elle  vous-  donne  toutes  for¬ 
tes  d’aflurances ,  vous  devez  néanmoins  traiter 
la  plaie  comme  pénétrante  ^  avec  lézion  &  épan¬ 
chement ,  6t  vous  garder  de  vous  en  rapportef 
à  un  inftrument  qui  eft  toupà-fait  incertain ,  inu¬ 
tile  &  dangereux, 

La  raîfbn  que  les  partîfaris  de  la  fonde  allè¬ 
guent,  &  qu’ils  tirent  de  lanéceflîté  de  faire  leur 
tapportau  Juge ,  me  rappelle  une  réflexion  fur 
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an  abus  femblable  au  précédent ,  &  qui  regarde 
les  plaies  de  tête  où  le  crâne  eft  découvert. 

article  XXI. 

f  réels  du  Mémoire  de  M*  Belloq  ,  für  les  di^-^ 
rens  moyens  dont  on  s'ejl  fervi  pour  arrêter  le 
fang  de  Vartere  intercojlale  ,  avec  la  defçription 
d'une  nouvelle  machine  de  fon  invention  qui 
remplit  fupérieurement  cet  effet  {a)* 

M  Onfîeur  Belloq  examine  dans  fon  mémoire  $  ExpoStî®! 

les  principaux  moyens  qui  ont  été  emplo- 
yés  pour  arrêter  le  fang  de  l’artère  intercolîale  moyens  doc* 
ouverte  ,  &propofe  un  inftrument  nouveau  quipou^arSS 
çn  renferme  les  avantages  ^  fans  être  fujet  aux  in-  le  fang .  de 
convénîens  que  Fort  y  a  obfervés.  L’accident  le 
plus  afFrayant  &  le  plus  à  craindre  ,  dit  M.  Bel¬ 
loq,  eft  l’effulion  du  fang  ;  il  conduit  nécef&i- 
rernent  à  la  mort  j  fi  Ton  n’y  rerùédie  prompte* 
inent.  On  applique  la  ligature  pour  arrêter  'le 
f^Hg  dans  tous  les  cas  où  il  eft  poflible  de  la 
mettre  en  ufage.  Cette  poffibilité  dépend  pouÉ 
l’ordinaire  de  la  pofition  du  vaifleau  ouvert  ;  cac 
s  il  eft  placé  entre  les  os  *  le  Chirurgien  ne  peu?, 
que  très-difiicilement  la  pratiquer  ;  auffi  la  liga-* 
ture  ne  s’étoit  point  présentée  pour  l’artère  in- 
tercoftale  ;  fa  fituation  derrière  une  côte ,  au  de-^ 
dans  de  la  poitrine ,  en  avait  été  fans  doute  la 
caufe.  On  ne  trouvoit  pas  cette  artère  faifîflable, 

Faute  d’expédient  ;  mais  l’art  de  la  lier ,  &  par¬ 
la  d’affurer  la  vie  des  blefles  ,  étoit  réfervé  à 


de  M.  Belloq  eft  inféré  dans  le  IL 

de  l’Ac,  Roy.  de  Chirurgie, 
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nos  jours ,  où  les  perfeftions  de  la  Chirurgie  4 
font  comme  accumulées  tout- à-coup.  M.  Bdloq 
ne  manque  pas  de  parler  avec  éloge  de  l’entre- 
prife  de  fon  Auteur.  Feu  M.  Gérard  ,  qui  a  été 
un  des  nôtres ,  eft  le  premier  qui  a  imaginé  de 
pafler  une  éguille  courbe  dans  la  poitrine ,  pour 
faire  autour  de  la  côte  une  ligature,  qui,  con. 
jointement  avec  un  bourdonner  affujetti  en  de¬ 
dans  arrêtât  le  fang  de  l’artère  intercoftale  ou- 
verte ,  ce  qui  fait  le  procédé  d’une  opération 
hardie.  Cette  nouvelle  méthode  a  donné  Jieu  à 
difFérens  changemens.  M.  Goulard,  Chirurgien  de 
Montpellier ,  a  imaginé  une  nouvelle  éguille  ' 
courbe  (  6  ) ,  cannelée  fur  fa  courbure ,  ayant  à 
une  petite  diftance  de  fa  pointe  un  trou  ,  à 
l’autre  extrémité  un  manche.  Cette  éguille  ne 
change  rien  au  fond  de  l’opération ,  elle  en  rend 
feulement  l’exécution  plus  aifée.  Enfuite  un  Chi- 
xurgien  étranger  communiqua  à  l’Académie  de 
Chirurgie  un  inftrument  qui  arrête  le  fang  de 
l’artère  intercoftale  ouverte ,  fans  faire  de  liga¬ 
ture.  La  matière  de  cet  inftrüment  eft  d’acier , 
faifant  reflbrt  :  fa  grandeur  eft  proportionnée  au 
lieu  où  on  l’applique  ;  fa  figure  eft  triangulaire; 
l’angle  fupérieur ,  qui  eft  le  plus  aigu,  eft  replié 
de  manière  que  le  repli  forme  un  appui  qui  com¬ 
prime  l’endroit  du  vaiffeau  ouvert.  Cet  inftru- 
ment  eft  tenu  en  fituation  par  une  bande  autour 
du  corps ,  paflee  par  deux  fentes  pratiquées  en¬ 
tre  les  deux  angles,  inférieurs. 

M.  Belloq  ,  qui  a  fenti  le  mérite  de  ces  diver- 
fes  tentatives ,  en  a  examiné  les  effets  félon  lés 


ÇF),  L  egullle  de  M,  Goulard  eft  décrite  &'  grave® 
dans  les  Mém.  de  l’Acad.  Royale  des  Sciences,  &  dans 
plufteurs  traités  d.e  Chirurgie, 
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lolx  dé  la  pratique ,  &  il  en  porte  un  modefté  | 
jùsement.  J’ai  réfléchi ,  dit-il ,  aux  inconvénient  1 
fâcheux  des  éguilles  pour  lier  l’artère  intercof^  ' 
taie  j  foit  qu’on  le  fâffe  avec  l’éguille  coiirbe  or¬ 
dinaire  ,  ou  avec  cellé  de  M.  Goulard  :  ces  éguil¬ 
les,  en  faifant  à  la  plèvre  Une  ou  plufiéürs  plaies , 
peuvent  caüfer  à  cette  membrane  une  inflamma» 
tion  dangereufe  ;  cette  membrane  irritée  par  le 
paffage.  feuioureux  du  fil  qui  doit  aflujettîr  lé 
bourdonner  ;-fur  le  vaiffeau  ouvert  ,  peut  s’en¬ 
flammer  Sc  produire  de  fâcheux  accident.  De 
plus ,  que  doit-on  efpérer  d’une  ligature  ,  qui , 
pendant  plufieurs  jours  ,  ferre  durement  fur  la 
côte,  une  membrane  délicate  &  extrêmement 
fênlîble  ?  Le  danger  de  ces  incortvéniens  déter¬ 
mine  à  donner  la  préférence  à  rinftrümeht  qui 
exclut  les  éguilles;  mais  lui- même  n’efi  pas 
èxenipt.de  défauts.  Le  premier  eft  l’infiiffifance 
de  la  compreifion  fur  le  vaiffeau  ouvert  3  ce  qui 
n’eft  pas  étonnant ,  puifqU’il  n’a  poiir  point  d’ap^ 
pui ,  qu’une  bandé  qui  le  tient  fimplemerit  ap- 
.  pliqué  fur  lés  côtes.  Le  fécond  défaut,  c’eftqu’Ü 
bouche  la  plaie ,  dont  l’ouverture  eft  abfblument 
déceffaire,  tant  pour  vuider  lé  fang  fluide’  qui 
feroit  épancfié  dans  la  poitrine  ,  qu’afîri  de  por¬ 
ter  dans  cette  capacité  des  injeftions  convena¬ 
bles  pour  délayer  un  fang  qui  pourroit  être  grii- 
melé,  &  dont  la  dureté  feroit  obffaclé  à  fon  et- 
puirion,  M.  Belloq  propofe  ce  qu’il  croit  y  avoir 
à  réformer.  Tous  les  moyens  connus,  qu’il  a  bien 
pefés,  lui'  ont  fourni  l’idée  de  ce  qui  étok  à 
Conferver  ou  a  rejetter,  &  il  en  a  réfulté  un 
nouvel  inftrunïent.  J’ai  imaginé  ,  dit- il  ^  un  inf- 
trument  qui  réunit  tous  les  avantages  des  mé- 
t  odes  dont  on  s’eft  fervi  jufqu’à  préfent.  Il  e-fï 
®umpofé  de  plufieurs  pièces.  Celle  qui  fert  d’apH 
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pui  aux  autres ,  a ,  dans  fa  proportion  ordinaireî 
deux  pouces  quatre  lignes  de  longueur ,  trois  li. 
gnes  .d’épaiffeur  &  cinq  de  largeur.  La  partie 
antérieure  de  cet  appui  ,  eft  terminée  par  une  pe¬ 
tite  ;plaque  triangulaire  &  à  demeure  f  deftmée  1 
â  étire  appliquée  fur  l’intérieur  de  la  côte  où  le  . 
vaiifeau  fe  trouve  ouvert.  Elle  eft  foutenue  dans  U 
cette  pofîtiqn  par  une  plaque  de  même  figure^'  ; 
qué  Fon  affujettit  contre  l’extérieur  de  la  côte  j 
par  le  moyen  d’une  vis  rivée.*  Cette  plaque  ex-  | 
tériéure  ,  a  une  couliflè  dans  fa  partie  inférieure, 
qui  Ïtfï  donne  la  liberté  d’être  poufîee  ou  rame¬ 
née  ,  pôur  graduer  la  compreflion.  La  vis  rivée 
dans  le  milieu  de  cette  plaque ,  &  qui  la  fait 
marcher  ,  paffe  par  le  taraud  d’un  appui  qui  eft 
rivé  fur  l’extrémité  poftérieure  du  fupport  prin¬ 
cipal.  Le  fupport  principal  eft  brifé  par  une 
charnière  ,  dont  l’ufa^  eft  de  renverlêr  la  pla^ 
que  antérieure  pour  l’introduire  facilement  dans 
la  poitrine.  La  cote  fe  trouvant  ainfi  exaôement  ! 
emfarafîee  par  les  deux  plaques ,  la  eomprelÇon 
peut  fe  continuer  au  dégré  que  l’on  veut  à  l’aide 
de  la  vis.  Mais  fi  nous  n’avions  qüe  l’avantage 
dé  comprimer  la  côte  ,  la  compreflion  eflentieU 
ïe ,  qui  eft  celle  du  vaiflêau  ouvert ,  feroit  infu^ 
fifante.  Pour  ne  pas  tomber  dans  un  pareil  dé¬ 
faut  ,  j’ai  ajouté  une  petite  bafcule ,  qui  fe  trouve 
en  partie  cachée  dans  une  coulifTe  que  renfer¬ 
me  répailleur  de  la  partie  antérieure  du  fupport 
de  deflbus.  Cette  bafcule  agit  par  le  moyen 
d  une  vis  à  tête  plate ,  qui  paflè  par  le  taraud 
d’ùne  piece  coudée  èc  foudée  à  l’extérieur  d® 
l’angle  fupérieur  de  la  plaque  mouvante.  Lavis 
eft  rivée  dans  le  centre  fupérieur  d’une  coulid®* 
Cette  couliflè  donne  paflàge  à  la  vis  qui  'didg® 
le  mouvement  de  la  pièce  triangulaire ,  deftio^ 
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à  Comprimer  fur  l’extérieur  de  la  côte.  Du  cen-i 
tre  inférieur  de  cette  coulifle  ,  part  une  pointé 
mouflè ,  qui  appüyarit  fur  l’extrémité  de  la  baf- 
cuk>p,3r  le  moyen  de  la,  vis ,  l’abailïè  autant 
qu’il  faut  pour  appuyer  fur  lé  vaiffeau  ouvert. 

Le  premier  avantagé  de  cet  inftrument  eil 
d’arrêter,  le  ^  fang  fans  faire  plaie  ;  le  fécond  ^ 
c’eft  de  faciliter  l’ufage.  des  injeâions  &  fiflué  . 
du  fahg  épanché,  en  lailTant  l’ouverture  de  là 
plaie  aifez  libre,;  un  troifîème  avantage  de  cet 
inftrument  ,  c’eft  d’empêcher  que  les  éclats  d’uné 
côté ,  faits  par  un  coup  d’épée  *  rie  puiifent  pi¬ 
quer  le  poiînion.  Tant  de  coriibinaifons , délica¬ 
tes  jiour  parvenir  à  une  confiruéiion  lîmple ,  font 
le  fruit  dé  beaucoup  de  fçavoir.  C’eft  être  ha¬ 
bile  que  d’iniaginer  ou  de  profiter  d^un  expé¬ 
dient  qui  rèmplace  en  quelque  forte  un  inftru¬ 
ment.  M.  Qutfnay  fauva  la  vie ,  dans  l’hôpitaî 
de  Mantes ,  à  un  foldat  qui  perdoit  fon  fang  par 
i’artère  intercoftalé.  II  tenta  auflîtot  de  fe  fervir 
d’un  letton  d’ivoife  diminué  fuffifamment ,  en¬ 
veloppé  d’un  linge  &  percé  en  deux  endroits 
pour  le  paffage  d’un  ruban  fort  étroit.  Il  l  in- 
troduifît  dans  la  poitrine  comme  il  convenoit  ; 
remplit  énfuiîe  l’efpace  du  fac'  que  faifoient  lé 
linge  6c  le  jèttôn ,  avec  de  la  charpie  ,  8c  le  ru- 
uan  enfuite  bien  tiré  ,  il  fçut  le  fixer  ÔC  rattachée 
dehors  ;  par-là  ,  il  eût  une  comprefTioû  inté^ 
fleuré  füffifante  ,  fuivie  du  plus  prompt  fuccès*' 
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ARTICLE  XXII. 

Précis  du  Mémoire  de  M.  Pipelet  fur  la  ligaîme 
de  t'épiploon  (a), 

La  ligature  Onfîcur  Pipelet  s’eft  propofé  dans  fon  mé- 
de  répiploon  J_y  moire  i’examen  des  bons  &  des  mauvai 
profcrite.  attribués  à  ce  moyen.  Lorfque  l’épiploon 

éft  expofé  à  Tair  dans  une  plaie  du- bas-ventre, 
ou  étranglé  dans  une  ^'efeente ,  il  devient  froid,- 
livide  ,  êc  tombe  en  mortification.  Dans  cet 
état ,  il  ne  feroit  pas  convenable  qu’on  en  fît 
la  réduélion,  fans  avoir  retranché  toute  la  por¬ 
tion  altérée  &  corrompue.  Ce  premier  précepte 
amene  naturellement  celui  de  faire  la  ligature 
de  répiploon  ,  dont  les  vaiflTeaux  fanguins ,  en 
grand  nombre ,  poùrroient  fans  cétte  précaution  y 
donner  beaucoup  de  farig  &  faire  périr  les  ma¬ 
lades.  Tous  les  Auteurs  ,  depuis  Galien  jufqu’à 
nos  jours ,  ont  recommandé  cette  ligature.  Ileft 
Certain  qu’elle  a  été  faite  plufîeurs  fois  fans  in¬ 
convénient  :  il  y  a  auffi  plufîeurs  obferyations  fur 
fes  mauvais  effets.  Sera,-ce  donc  fur  l’événement 
qu’on  établira  la  néceffité  ée  lier  l’épiploon  ,  ou 
la  profeription  de  cette  ligature  l  M.  Pipelet  oh- 
fèrve  judicieufement ,  que  l’événement  peut  êtte 
déterminé  par  tant  de  caufes  auxquelles  la  liga' 
ture  pratiquée  ou  ômife  n’auroit  aucune  part  ? 
qu’on  ne  peut  rien  décider  ,  c’eft-à-dire  ,  qu’o» 
ne  peut  établir  aucun  dogme  fur  un  point  auffi 
important,  d’après  la  fimple  allégation  des  réuf- 


(tf)  Le  mémoire  de  M.  Pipelet  eft  inféré  dans  lelf^ 
vol.  de  l’Acad.  Rw-deChir. 
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fites  ou  des  mauvais  fuccès.  L’Auteur  a  apprécié 
avec  beaucoup  de  difcernement  les  difFérens  faits 
de  pratique  dont  il  a  fait  ufage  ,  ôc  il  montre 
par -tout  une  grande  fagacité  dans  les  confé- 
^uences  qu’il  en  tire.  L’état  de  la  portion  de 
i’épiplooü  fur  laquelle  la  ligature  a  porté ,  &  qui 
droit  fain  où  flétri ,  froid  ou  enflammé  en  grande 
ou  en  petite  quantité ,  la  proximité  ou  l’éîoi- 
gnement  des  parties  auxquelles  l’épiploon  a  des 
attaches,  l’examen  de  la  caufe  des  diflerens  dé- 
fordres  qui  fe  font  étendus  jufqu’à  ces  parties 
par  la  communication  des  Vaifleaiix  Sc  la  conti¬ 
nuité  des  membranes  *,  toutes  ces  circonftances 
eflentielles  fervent  à  juger  des  faits  &  de  la  doe- 
trine  établie  fur  la  ligature  de  répiplobn. 

■  Le  cas  qui  paroît  préfenter  le  moins  de  diffi¬ 
culté,, c’eft  quand  l’épiploon  fort  par  une  plaie 
étroite  ,  dans  laquelle  il  efl:  étranglé  ou  fîmple- 
ment  gêné,  de  façon  qu’on  ne  pourroit  e'n faire 
la  réduélion  qu’en  aggrândilTant  la  plaie  par  une 
incifion.  La  chirurgie  moderne  prefcrit  en  gl-- 
-néral  d’éviter  cette  incifion.  On  doit  lailferd’é-r 
pi^loon  dans  la  plaie  ,  fi  aucune  raifon  particu¬ 
lière  n’exige  qu’il  foit  réduit.  Quelques  Auteurs 
prétendent  quhl  ne  faut  pas  en  faire  la  ligaturé , 
^  qu’il  fefoit  beaucoup  mieux  dé  le  couper  au 
niveau  de  la’  peau  ,  après  avoir  examiné  s’il  ne 
renfermeroit  pas  quelque  circonvolution  d’intef- 
bn.  Si  la  portion  étoit  faine  ,  il  ne  faudroit  pas 
la  couper,  parce  qu’elle -pourroit  rentrer  dans  le 
^€ntre  par  les  mouvemens  du  bleflë;  &  dans  ce 
cas ,  les  vaifleaux  récemment  coupés  fournirolent 
U  fang  dans  la  capacité  ,  ce  qui  pourroit  être 
*fes-dangereùx.  M.  Pipelet  eflim.e  qu’il  n^y  hù- 
^oit  aucun  inconvénient  à  couper  la  portio/d’é- 
■P  ‘jni  feroit  flétriç  3  mais  dans  ce  cas-là 
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même ,  il  ne  voit  pas  pourquoi  on  rejétteioit  la 
ligature  faite  extérieurement  au  niveau  de  la 
peau  fur  une  partie  privée  de  chaleur  &  de 
mouvement.  Elle  ne  peut  avoir  aucun  inconvé- 
îîient ,  6c  elle  abrégera  la  cure  en  procurant  plus 
promptement  la  chute  d’une  membrane  inutile. 

Il  femble  que  les  hoquets  &  les.  vomiffetnens 
qui  fürviendrqient  dans  le  cas  que  nous  venons 
d’expofer ,  obligeroient  nécefîairemerit  débrh 
der  la  plaie  pour  faire  la  rédudion  de  l’épi- 
ploon  ,  parce  qu’il  eft  naturel  de  regarder  le  ti¬ 
raillement  de  l’eftomac,  par  l’épiploon  étranglé 
dans  la  plaie ,  comme  la  caufe  de  ces  accidens. 
-M.  Làuk  le  pere  .  Lieutenant  de  ,M.  le  premier 
Chirurgien  à  Metz ,  a  communiqué  une  obfee- 
yation  à  l’Académie  ^  avec  des  remarques  judi- 
cieufef ,  fur  un  cas  de  cette  nature,  dont  M.Pi- 
pdet  fait  ufage ,  Sc  qui  prouve  que  les  naufées 
&  le  vomiffèment,  font  des  accidens  des  plaies 
du  bas-ventre  fans  ifliie  de  l’épiploon.  C’eft  en 
faifant  effayer  au  bleffé  des  pôjitions  différen¬ 
tes,  qu’on  connaîtra  fi  le  tiraillement  a  lieu, & 
lorfque  la  fftuation  qui  doit  le  manifeffer ,  ¥ 
produit  aucune  Tenfation  douloureufé  de  la  plaie 
à  l’eftomac  ,  on  peut  juger  que  l’agacement  de 
pet  organe  eft  fympathique ,  que  les  faignées, 
Je  régime  8c  les  caïmans  feront  finir  les  acci¬ 
dens,  8c  l’on  éparignera  auxhleffés  une  opération 
fjoulourfufe  abfolument  inutile  ,  qui  les  expofe* 
|pit  pour  la  fuite  à  la  hernie  ventrale, 

Le  précepte  reçu  fur  la  ligature  de  l’épiploofl, 
g{|  de  le  tirer  jufqu’à  ce,  qu’on  découvre  la  partie 
iaiae.  M.  Pipelet  remarque  les  dangers  de  tirer 
ptie  membrane  auffi  délicate  ,  qu’on  ne  peut  ma- 
|îiçr  avec,  trop  de  ménagement.  Tous  les  Aoa- 
fomifos  f|avent  avec  quelle  dextérité  U  faut  la 
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ipucher ,  ü  l’on  veut  réuflîr  à  la  fouffler  dans  les 
démonftrations  anatomiques.  Sur  le  vivant  on  ris¬ 
que  de  meurtrir  fes  vaiffeaùx  ôc  d’y  attirer  l’in¬ 
flammation  ,  qui  fera  bientôt  fuivie  de  fuppura- 
tion  &  de  gangrené.  S’il  y  a  du  rifque  à  tirer 
l’épiploon ,  la  ligature  ne  pourra  donc  jamais 
être  pratiquée,  fans  de  grands  inconvéniens  , 
qu’dn  peu  au-defllis  de  la  partie  qu’on  décpuvre 
à  l’extérieur.  Mais  fi  cette  ^partie,  qui  doit  être 
étranglée  par  la  ligature ,  eft  enflammée ,  quels 
accidens  n’en  doit-il  pas  réfulter  ?  L’infiamma- 
tion  fera  des  progrès  &  le  malade  périra  infail¬ 
liblement  :  on  en  fent  affez  les  raifons  ;  elles 
font  expofées  dans  les  principes  de  Chirurgie 
fur  les  inflammations  en  général.  Il  y  auroit  bien 
moins  de  danger  ,  fi  la  ligature  étoit  pratiquée 
fur  une  portion  de  l’épiploon  qui  ne  feroit  pas 
fufceptible  d’être  ranimée  par  la  chaleur  des 
entrailles  :  ce  n-eft  peut-être  que  dans  ce  cas-Ià 
qu’elle  a  réufli  fans  le  moindre  inconvénient.  M. 
pipelet  n^a  pas  voulu  charger  inutilement  fa  difi- 
fertation  des  faits  qu’il  a  obfervés  dans  les  hos¬ 
pitaux  fur  les  mauvais  effets  de  la  ligature  ,  ÔÇ 
qui  font  à  la  connoifTance  de  tous  ceux  qui  ont 
voulu  y  donner  attention  :  il  fe  contente  de  rap¬ 
porter  une  obfervation  qui  lui  eft  particulière.  Il 
y  parle  d’un  homme  à  qui  il  fit  la  ligature  de 
I  épiploon  dans  l’opération  d’une  hernie  épiplo- 
hoquet  &  le  vomiffement  qui  avoient 
précédé,  fubfifterent  après  l’opération ,  &  le 
^alade  mpurut  en  trentç-fix  heures.  L’omiflion 
•de  la  ligature  n’auroit  probablement  pas  empê¬ 
che  ce  trifte  événement  j  mais  il  eft  certain 
Qo  elle  ne  pouvoit  pas  contribuer  à  la  cefïàtion 
accidens.  L’ouverture  du  cadavre  fit  voir 
lepiplQon  gangrené ,  l’eftpmaç  les  inteftini 

Q  ix  , 
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étoiejcit,  dans  l’état  d^inflàmmation  qui  annofic^ 
une  difpofition  gangreneufe.  '  :  .  , 

Une  pbfervation  femblable  ,  quant  à  révénè-i 
ment,  mais  qui  renferme  une  circonftance  re* 
marquable  fur  le  mauvais  effet  de  la  ligaturé  de 
l’épiplpen ,  confirme  le  fentiment  de  M.  Pipelet: 
cette  obfervation,  dont  M.  Fouteau  le  fils,  Chi¬ 
rurgien  de  rHôtel-Dieu  de  Lyon,  eft  fauteur  ^ 
porte  qu’il  fît  l’opération  de  f  hernie  à  uit  bom^ 
me  ,  pour  l’étranglement  de  l’inteftin.  Après  la 
xéduôioii,  il  auroit  fort  déliré  faire  celle  de  fé- . 
piploon  ^  mais  fon  volume  dans  riiernie'étoit  fi 
çohfîdérable  ,  qu’il  auroit  fallu  faire  une  trop 
grande  incilion  à  l’anneaii  pour  le  replacer  dan? 
îe  ventre,  M.  Fouteau  fit  la  ligature  ;  le  malade 
fut  foulage  d’abord  des  âccidens  que  caufbit l’é¬ 
tranglement  de  l’inteftin  ;  le  yomifTement  ceffa  , 
&'il  yieut  des  évacuations  par  les  felles.  Peu 
de  tems  après  le  malade  fe  plaignit  d’une  dôû- 
leur  dans  le  ventre  :  il  fut  feigne  cinq  fois  ï  ofi 
fit  des  fomentations  émollientes ,  &  il  mourpt 
trente-fix  heures  après  l’opération  ,  de  la  gan¬ 
grené  de  l’épiploon ,  comme  l’ouverture  du  ca¬ 
davre  l’a.  démontré.  Voilù  un  eSet  marqué  d^ 
mauvais  fiiccès  de  la  ligature  de  Pépiptooh.* 
Pour  ne  rien  laifîêr  àjdéfîrer  furies  ebnféquen- 
fes  qui  réfüîtent  de  pareilles  ^obfervatioBS ,  M, 
Pipelet  a.  fait  avec  M.  Louk  des  éspèriéHces  fuE 
des  animaux  vivans  ;;  elles  ont  confirmé' ce  qué 
les^faits  de  pratique  ne  montrent ,  on  peut  dire^ 

,  Qu'imp'arfeitement , «faute 'de  pouvoir  être  affez 
multipliés  &;  de  ptéfenter  des  difpoutions  affez 

variées.  -Le  réfültat  de-  ces  expériences  ^  dotft 
M.  Pipelet  expofe  un  détailintéreffant  i  éfi:  que 
ces  aiiimaUx  confervés  jufqu’à  la  giièriron  pnf' 
flllf''  fi  ffifuite  ouverts  5  ont  préfenxê  confiaîR/. 
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îïient  tous  les  épiploons  qui  n’avoiént  pas  été 
liés  dans  l’état  naturel ,  à  l’exception  d’uiie  adhé¬ 
rence  au  péritoine  dans  l’endroit  de  la  plaie  ; 
mais  adhérence  lîmple ,  fans  dureté  ,  ni-aucune 
difpofitiôn  contre  -  nature.  Quelque  précaution 
gu’on  ait  prife  dans  la  réduébion  de  l’épiploon 
après  \a  ligature  ,  l’adhérence  à  la  partie  inté¬ 
rieure 'de-  la  plaie  s’èft  trouvée  la  meme  ;  mais 
dahs  tous  les  cas,  fans  exception  ,  l’épiploon  for- 
moîtau-defliis  de  l’endroit  que  la  ligature  avoit 
ferré ,  un  corps  calleux  ,  fans  inflammation  ,  du 
vplume  d’un  petit  œuf,  dans  les  animaux  aux¬ 
quels  la  ligature  avoir  embralTé  une  alTez  grande 
portion  d’épiploon,  moindre  dans  d’autres  ,  à 
proportion  de  la  quantité  qui  avoit  été  liée.  Le 
tubercule  qui  paroifîbîc  fîmpieraent  skirreux  S 
formé  par  l’induration  de  l’humeur  adipeufe  ^ 
contenoit  dans  fon  centre  un  abfeès  bien  ca- 
radèrifé  ,  rempli  d’un  pus  épais  &  d’un  blanc 
verdâtre.  On  ne  peut  point  dire  que  ce  foit-là 
l’effet  d’une  difpofition  particulière  à  quelques 
animaux  3  car  on  ne  l’a  vu  qu’à  la  fuite  de  la  li¬ 
gature  ,  &  conftamment  fur  tous  ceux  qui  l’a- 
voiént  foufferte.  Ces  accidens  confécutifs  de  la 
ligature  ne  fe  ferpient  manifeftés  que  tardive¬ 
ment,  &  lorfqu’on  auroit  été  dans  la  plus  par¬ 
faite- fécurité  fur  l’événement  de  l’opération. 

Si  l’on  objede  contre  ces  expériences,  des  ob- 
férvations  qui  attellent  la  parfaite  guèrifon  après, 
la  ligature  de  l’épiploon  ,  ne  pourroit-on  pas  dire 
Çue  dan«  ces  cas ,  la  partie  qu’on  a  liée  s’eft 
trouvée  dans  une  difpofition  favorable  ?  M.  Pi- 
remarque ,  que  fans  être  froide  ni  livide , 
.es  fucs  graiffebx  peuvent  déjà  y  avoir  été  figés , 
e  façon  que  la  ligature  faite  fur  une  partie 
x^tne  en  apparence ,  n’aura  réellement  porté  que 


■iq6  Mémoire?  pour  serviii  a  l’histoire 

fur  une  partie  où  la  circulation  des  fucs  étoit 
déjà  fufpendue ,  6c  les  malades  ont  dû  leur 
lut; à. cette  conjoncture  ;  du  moins  il  ne  paroîi 
pas  que  les  faits  qu’on  rapporte  fur  les  bons 
les  mauvais  effets  de  la  ligature  de  l’épiploon, 
puiflent  être  conciliés ,  qu’en, établiffant  avec  M. 
Pipelet  çette  difpofition  en  faveur  du  fuccès  de 
la  ligature  ;  fuccès ,  comme  il  le  dit ,  qui  n’eft 
pas  d’ailleurs  conftaté  par  un  affez  grand  nom¬ 
bre  4’obfervations ,  tandis  que  tout  cç  qui  peut 
porter;,  quelque  ponviâipn  ,  concourt  à  en  éta¬ 
blir  les  mauvais  effets» 

Les  bornes  d’un  extrait  ne  permettent  point 
de  faire  mention  des  obfervations  communiquées 
par  différens  Chirurgiens ,  &  que  M.  Pipdet  a  in- 
:Ærées  dans  fon  mémoire.  Il  y  en  a  qui  établif- 
fent  le  dérangernent  de  l’eftoraac  par  les  adhé¬ 
rences  que  l’épiploon  contracte  dans  l’anneau  à 
la  fuite’ des  opérations  d’hernies.  M.  Pipelet  ei^ 
îire  une-  conféquence  bien  unie  fur  la  néceffité 
de  là  plus  exaCte  réduction  de  cette  membrane, 
a  laquelle  on  ne  fait- quelquefois  pas  affez  d’at¬ 
tention.  -  Enfin  ,  l’Auteur  examine  un  cas  qui  n? 
mérite  pas  d’être  paffé  fous  fîlénce.  Si  l’huini' 
dité ,  la  chaleur  de  l’épiploon  la  couleur  vivç 
du  fang  qui  parok  à  travers  les  valiTeaux  ,  fai' 
foient  connoître  que  les  humeurs  vivifiantes  çiï' 
culent  dans  fa  fubftance  au-deffus  d’une  adhé¬ 
rence  Si.  dans  l’endroit  où  il  faudroit  coupet  ) 
il  y  aurait  certainement  de  l’imprudence  à  fahf 
cette  feCtipn  fans  ligature  ,  fi  l’on  réduifoit  l’épi' 
ploon  fur  le  champ  ;  mais  on  a  la  reffource.  de 
pouvoir  retenir  un  jour  ou  deux  cette  porfiop 
dans  l’anneau,  &  d’arrêter  l’hémorragie,  de 
petits  vaiffeaux  en  les  touchant  aveç  de  l’efpd*' 
.de  théréfaentine.Onferoitenfujte  la  réduCiioq(^ 
■anciin  rifque. 
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article  XXIII. 

fTccis  du  Mémoire  de  M.  DE  LA  Martiniere 
'  fur  le  traitenient  des  plaies  d’armes  à  feu^  in¬ 
féré  dans  le  IV'.  vol-  des  Mém.  de  VAcad.  R.  de 
'Chirurgie.  . 

MOnüemde  la  Martimeje  sVîî:  proppfé  dans  ExamenSç 
ion  mémaire  de  juftifier  la  Chirurgie ,  k 
iur-tout  la  Chirurgie  françoife,du  reproche  que  de  M.  BH- 
Jui  a  fait  M.  Bilguer ,  5c  encore  plus  M.TiJfotf^^^^^ 
ion  trâduâeur  ,  de  recourir  fouvent  fans  nécei- tiens, 
fité  à  raruputation  des  membres  dans  ces  fortes 
jde  plaies  :  il  affure  <iuç  la  chirurgie  ne  preferip 
l'amputation  des  membres^  ^ue  dam  les  cas  eoçtrè- 
mei,  où  ce  facrifice  ejl  indifpenfâfle  pour  la  cqn- 
fervation  de  là  vie...  Que  ces  cas  ne  font  pas 
fuffi  rares  que  M.  Bilguer  le  prétend ...  Q\ïè', 
par  conféquent,  c’eft  fans  fondément  que:M. 

Tijfot  infînue  ,  par  le  titre  de  fa  traduôipn  ,  que 
'l’amputation  eft  toujours  inutile.  L'expérience  & 
lu  raifon  démontrent  de  concert ,  dit  M.  de  la 
Martiniere  ,  que  par  cette  opération ,  un  grand 
nombre  de  fujets  ont  été  confervés  à  la  vie  qu'ils 
ÇJiroicnt  perdue  infailliblement ,  que  l'omifjîon 
ce  fecours  a  peut-être  coûté  la  vie  à  _  un  plus 
grand  nombre  ;  c’eft  çe  qu’il  entreprend  de  prou- 
fet.  Pour  çet  effet  ,  il  a  cru  devoir  établir 
abord  la  néçefîlté  de  l’amputation  ,  en  expO- 
ànt  les  cas  ;  où  elle-  eil:  indifpenfablernent  indi- 
;  il  examine  enfuite  la  méthode  qu’on  pro- 
Pole  comme  nouvelle ,  Sc  comme  la  voie  la  plus 
propre  à  fauver  les  membres  fans  amputation. 

-,  ®  premier  cas  qu’il  croit  indiquer  indifpen- 
i;; ,  ement  l’amputation ,  eft  celui  où  le  mentb/e 
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lïiêmq  a  été  emporté  entièrement  par  un  boulet 
de  canon.  «  La  dilacération  des  mufcles ,  des 
■î)  tendons,  des  nerfs ,  des  vailïèaux  de  tous 
ÿ.  genres  5  fornae  mne  plaie  très-étendue ,  irré- 
p  -gurière,  faite  de  lambeaux  de  ,  parties  déchi, 

?)  rees  ,  contufes ,,  meurtries  ,  furcep.tibles  de 
»'tomber  proGhairiëment  en  gangreae,  ÔC  qui 
»  ne  pourroi?  fournir  qu’une  fuppuration  pu- 
»■  tride ,  plus  dangereufe  mêmç  que  la  gangrené, 

»  L’os  qui  ibütiënt  les  chairs-,  èft  inégaletneat 
éclaté  ;  il  offre  dés  pointes  aigues  j  des  an- 
»  gles  tranchans  ,  capables  d’exciter  des  acc^ 

»  dens  fâcheux-,  liiême  fur  des  chairs  qui  fe- 
»  roieht  moins  maltraitées.  »  Quel  parti  dbit-on 
prendre  dans  de  femblables  c-ircoaftanees  \  M. 
Bilpier  afrurè-’avoifVguèri  des  maîades ,  dans  ces 
-ças  fâcheux  V  ' -fans  recourir  à  une  nouvelle  opé^ 
ïation  ^fi  rficè^ihândéé  .par  les  Maîtres  de  Tan. 
-Mv  de  la  Mdrtiniere  prétend  j  d’un  -autre  côté , 
que  le  Goncours  de  Tart  n’auroit  pû  qu’augmen* 
tëT  lé  nombre- dé  ceux  qu’on  a  fauves.  Il  fait  le 
tableau  des  efforts  que  la  nature  èft  obligée  de 
faire  ,  lorfqu’elle- èft,  livrée  à  elle -  même,  pou? 
amener  à  cicatrice  de  pareilles  plaies  ;  illüiop*. 
pofe  les  changetnens  favorablés  que  ràmpütai 
tion  doit  faire -,  eh  changeant  Tafpeâ  d’une  plaie 
affreufe  en  une  plaie  plus  fimpîe  ,  plus  égale'» 
d’uhè  moindre  êtéiidüe  ,  &  qui- doit  rendre  l’olJ’ 
vrage  néceffaire  de  la  nature  pour  la  guèrifôn 
beaucoup- moins  pénible  &  eh  affûter  d’autant 
mieux  lé  fuccès.  Si  Tamputatiohne  fauve  pàs 
tous  les  bl'effés ,  -  M.- de  la  Marffmeré  prétend  qae 
c’eft  moins  la  faute  de  cette  opération  ,  que  dés 
accidens  inféparables  de  la  guerre  êt  des  circonf- 
tances  étrangères  qu’elle  ne'  fçauroit  changer  i 
mais  qu’elle  ne  peut  aggraver. 
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{^uand  le  membre  riejl  pas  entièrement  empor¬ 
té  le  défordre  des  parties  efi  quelcpiefois  fi,  confi- 
dérable^  que  la  confervation  n'en  pourrait  être  tem 
lie  fans  danger  ;  c’eft  le  fécond  cas  que  notre 
Auteur  oppofe  j  pour  prouver  la  néceffité;  m- 
difpenfabie  de  l’opération.  Quelques  exemples 
de  réuffite  ,  en  des  cas  rares  ,  ne  lui  paroiflênt 
pas  fufSfans  pour  détruire  le  /principe  favorable  , 
à  l’amputation  ;  c’eft  ce  que  démontrent  les  fui¬ 
tes  qui  acconipagnent  le  plus  ordinairement  le 
traitement  de  ces  fortes  de  plaies  ,  lorfqu’onn’a 
pû  déterminer  le  malade  à  fe_  laiffer  faire  l’o- 
pératipn.  ' 

Afin  de  donner  les  principes  généraux  du  trai¬ 
tement  des  plaies  d’armes  à  feu  ,  M.  de  la  Mar- 
tinierè  les  cpnfidére  d’abord  dans  l’état  le  plus 
fimple ,  traverfant  une  partie  charnue  ,  fans  com¬ 
plication  de  corps  étrangers  &  de  fràéfure  ,  ou 
de  lézion  des  principaux  vaiffeaux.  et  La  pre- 
*»  mière  indication  du  Chirurgien  méthodique  , 
»  dit-il ,  eft  de  changer  la  nature  de  cette  plaie  j 
»  de  la  convertir  j  autant  qu’il  eft  poffible  ,  en 
»  plaie  faignante.  Elle  doit  fuppurer  dans  toute 
»  fon  étendue  *,  mais  il  eft  utile  de  procurer  d’a- 
»  bord  le  dégorgement  des  fucs  que  l’extrêmitl 
»  des  vaîflêaux  réfoulés  retiendront.  On  ne  peut 
»  y  réuffir  que  par  des  incifîons  &  des  débride- 
»  mens  convenables  ;  par  ces  fecours ,  on  fera 
»  le  maître  du  fuccès  j  on  préviendra  des  acci- 
»  dens  fâcheux  ,  tels  que  le  gonflement ,  les  dé- 
*  pôts,  les  fufées  de  fuppuration ,  qui  dilacé- 
»  rent  les  parties ,  &  qui  obligent  à  multiplier 
»  les  contre- ouvertures  :  il  eft  effentiel  que  les 
premières  incifîons  foient  bien  dirigées.» 
t ,  1^3ns  fuivre  M.  de  la  Martiniere  dans  tous  les 
etails  où  il  entre  fur  le  manuel  des  incifîons , 
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nous  nous  contenterons  de  remarquer  que 
quand  ces  fortes  de  plaies  feront'  bien  débri!' 
dées  à  leur  entrée  &  à  leur  fortiè ,  de  manière 
que  les  doigts  introduit^  par  les  deux  orifices 
paffent  librement  fans  trouver  aucune  gêrié  ^  el^ 

les  devienrient ,  pour  ainfî  dire  ,  des  plaies  fini- 
pies ,  qui  guèriffent  facilenient  par  les  foins  or¬ 
dinaires’  ;  mais  malheureufemeiit  cela  ne  peut 
pas  toujours  s’exécuter  ;  c’eft  au  Chirurgieil  in- 
îelligent  à  yfuppléer.  Notre  Auteur  recommande 
dans  tous  les  das ,  de  faire  ufage  d’iin  feton  j 
dont  il  affure  s’être  toujours  bien  trouvé,  &  avoir-, 
par  fon  moyen  ,  obtenu  fans  peine  la  fortie  de 
portion  de  parties  de  vêteméns  que  la'  balle  avoir 
poulfées  dans  la  plaie,  &L  qui ,  par  un  plus  long 
îejour,  auroient  attiré  des  accidensplus  ou  moins 
fâcheux.  Les  ineifîons  faites,  il  cohfeiile  de  rem¬ 
plir  fort  molleirient  l’intérieur  de  la  plaie  de 
charpie' lèche,  de  mettre  le  malade  à  un  régi¬ 
me  convenable ,  &  de  lui  faire  deux  ou  trois  fab 
gnées  fuivanî  fes  forces. 

_  Les  incifîoiis  ne  font  pas  utiles  feulement  parcé 
qu’elles  changent  la  nature  de  la  plaie,  elles  font 
encore  très-propres  à  favorifer  là  recherche  des 
corps  étrangers.  Si  la  balle  a  rencontré  un  grand 
os  dans  fo’n  paffage  6c  qu’il  foit  fraâruré  avec 
éclat ,  il  faut  étendre  ,  comme  le  cOUfeille  M. 
Bilguer  ,  les  incifions  ,  haut  &  bas ,  au-delà  des 
bornes  de  la  fraéture  ,  pour  juger  fainement  de 
la  quantité  6iC  de  la  pofition  des  efquilles  ,  dô 
celles  qui  peuvent  être  emportées ,  6c  de  celles 
dont  on  peut  efpérer  d’obtenir  le  recollement  ; 
on  doit ,  en  outre  ,  confidérer  fi  la  difpofîtioû 
des  orifices  de  la  plaie  eft  telle  qu’elle  puÜf® 
permettre  un  libre  écoulement  aux  matières  que 
la  fuppUration  fournira  par  la  fuite.  «  L’e^p^' 
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5,  rience  a  appris ,  dit  M.  de  là  MartinierCy  qu’ori 
,)  pouvoir  prévoir  dès  la  première  infpeâion  , 

„  le  befoin  d’une  contre-ouverture  ,  pour  fup- 
»  pléer'^  dans  l’intention  fufdite ,  aux  ouvertures 
»  de  la  plaie  moins  avantageufement  lituées.  üï 
La  négligence  de  ces  précautions  a  foüvent  eu 
les  fuites  ies  plus  fâcheufes.  ce  Souvent  appelle  ^ 

»  dit- il  ailleurs ,  dans  ces  cas  défefpérés  j  j’ai  eü 
»  le  Lonheur  de  réuffir  quelquefois  par  un  pro- 
»  cédé  curatif,  femblable  à  celui  que  l’on  tient 
})  en  médecine ,  dans  le  traitement  des  fièvres 
»  putrides  de  caufe  raternei  L’application  des 
»  véficatoires  à  la  jambe  oppofée  à  la  bleflurci 
J)  quelquefois  entre  les  épaules  ;  l’ufage  des  d- 
»  fanes  aiguifées  de  tartre  ftibié,  pour  procurer 
»  des  évacuations  confiantes  par  les  felles  ;  des 
»  cordiaux  donnés  à'  propos ,  pour  foutenir  les 
w,  forces  vitales  ^  les  abforbans  dans  les  cas  eu 
»  la  foibleflè  6c  l’atonie  n’étoient  pas  extrêmes  : 

par  tous  ces  fecours ,  &:  avec  l’aide  de  la  ha- 
»  ture ,  j’ai  vu  des  malades  revenir  de  la  mort 
»  à  la  vie.  On  pourroit  même  ,  ajoute-t-il ,  eta- 
»  blir  une  cure  prophylaédque ,  ôl  avoir  recours 
»  à  cë§  moyens  avant  que  le  danger  fût  aufli 
»  marqué.  » 

.  »  Enfin  ,  conclut-il ,  en  réfumant ,  lorfque  te 
»  mal  local  a  reçu  tous  les  fecours  pofiibles  , 
»  que  les  plaies  font  bien  débridées ,  qu’il  n’y  a 
aucun  corps  étranger  ,  dont  la  préfence  foit 
»  une  caufe  d’irritatidii  ;  qu’on  a  faigné  fuffi- 
famment  le  malade  ;  qu’on  foutient  fes  forces 
par  un  peu  de  vin  ;  qu’on  l’a  évacué  à  pro- 
»  pos  ;  qu’on  ne  lui  fait  pas  obferver ,  fans  rai- 
on  ,  une  diète  trop  aufière  ;  qu’on  s’oppofe  à 
“  putridité  par  l’ufage  du  quinquina  êü  des 
amdes  ,  ^  que  calme,  fuivant  l’indica- 
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»  tiori  5  le  fyftême  nerveux  irrité  ;  on  peut  tout 
»  efpérèr ,  fi  le  tempérament  du  malade  n’eft 
»  pas  trop  foible.  »  A  l’égard  des  topiques  H 
n’en  connoît  point  de  plus  propre ,  fur-tout  daos 
le  commencenient ,  que  l’eau  matinée  5  elle  ré¬ 
fout  le  fang  coagulé,  dilTipe  les  échÿmofesjdc 
prévient  les  âccidens  dés  grandes  contufions  qui 
fe 'terminent  ,  en  gangrené.  Si  les  folides  font  ten¬ 
dus  &  érétifés,  il  veut  qu’on  y  fubftitüe  lés  fo- 
mentations  émollientes  ÔC réfolutives^  Scies  ca- 
taplafiiies  de  même  vertu  5  fouventon  â  recours 
aux  cataplafihes  aromatiques  5c  antiputrides,* 
ôn  anime  les  décodions,  avec  du  fel  ammoniac 
&  de  l’eau-de-vie  camphrée  ,  félon  le  befoia 
Les  nlédicamens  qu’on  introduit  dans  la  pkie  ^ 
doivent  être  employés  avec  connoiflance  de 
caufe  5  les  médicamens  gras  6c  pourrilTans ne 
font  pas  toujours  fans  inconvénient;  Telle  eft  eii 
fubftance ,  la  doftrine  que  M.  de  la  Martinierc 
ôppofe  à  MM.  Bilguer  &  Tlffat  ;  c’efi  aux  Pra¬ 
ticiens  à  prononcer  (a). 


(a)  On  trouve  dans  les  opufcules  de  Chirurgie  de  M. 

'Morand  3  une  réfutation  plus  étendue  &  plus  détaillée 

de  la  differtation  de  M.  Bilpier,  &  des  notes  deM; 
Tijfot  en  faveur  du  fyftême  du  Chirurgien  PrUflien; 
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précis  du  Mémoire  qui  a  obtenu  l’Acceffit  de  VA-  ' 
cadémie  Royale  de  Chirurgie  en  1754  ;  la 
quejlion  pour  le  prix  était  conçue  en  ces  ter^ 
mes  :  L’Amputation  étant  abfolument  nécef- 
faire  dans  les  plaies  compliquées  de  fracas 
des  os,  &  principalement  faites  par  armes  à 
feu  ,,  déterminer  les  .cas  où  il  faut  faire  l’am¬ 
putation  fur  le  champ  ,  &  ceux  où  il  convient 
de  la  différer,  (a) 

SA  divifîon  eft  toute  faite  par  l’énoncé  même 
du  programme.’  Dans  la  première  partie 
l’Auteur  êxpofe  les  cas  où  il’  juge  néceffaire  de 
faire  ffamputatLon  fur  le  champ ,  &  il  les  réduit 
à  fept.' ■ - 

^  1°.  Lorfqu’un  des-  grands  os  des  extrémités 
eft-brifé-dahs  fa  continuité,  de  façon  que  la  réu- 
nion  en  fpit  phyfiquement  impoffible. 

Lbrf{fü’ii  y  a  plufîeurs  fraftures  Sc  endif-, 
féreas  endroits  dans  Ta  continuité  du  même  os. 
’3^.  Lorfque  Fos-  eft  brifé  près  de  rarticûla- 

tiohi  sau';: .  ’  :  ;  :  3:.;  *  ■ 

4®;  Aq^s-  forte  raifon  y  ayant  fracas  des  piè¬ 
ces  qui  cèmpofentTartieülationi 
5^  Lerque  le  corps  contondant  étant  enclavé 
de  manière  à  ne  pouvoir  être  tiré  ,  il  y 
a  difpGfîtion'prochâirie  aux-  plus  grands  aéci- 
densï^  -a:;  ■  a 

■  La  principale  artère  étant  déchirée,  fans 

P^dcis  a  été  lû  à  14  féanCe  pliblique  dérA- 
fifl.  de-Chinirgie  en  1756 ,  &  le  méritoire 

nnprimè  dans  le’'  III-  vol.  du  recueil  des  prix^; 

H 
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lailTer  d’efpérance  de  pouvoir  arrêter  l’hétnQç. 
ragie. 

7°.  Une  partie  du  iriembre  étant  plus  pu  moins 
irrégulièrement  emportée  par  un  coup  de  feu., 

-  L’Âuteur  détaille  les  motifs  (|ui  doivent  déter¬ 
miner  à  l’amputation  fur  le  champ  dans  chacun 
de  ces  cas,  &  il  y  joint  quelques  cas  particu- 
liers,  qui,  fans  être  par  leur  nature  compris  dans 
les  ciàlfes  énoncées ,  y  rentrent  par  des  accidens 
èonfécütifs.; 

■  Comme  quelques  faits  (fexpériencë  ^  quoique 
rar'és  ,  peuvent  eontredire' les  principes  généraux 
pofés>  &  pris  à  la  lettre ,  la  fécondé  partie  du 
mémoire  fert  de  correéhf  à  la  première.  Ici  FAur 
teui"  examine  les  cas- , où  il-  faut  différer  Fam- 
putation,  &  il  les  fonde  furjièus  motifs  très-rar- 
fqnnables  ^  ou  parce  qu’il  y  aurok  trop  de  dan¬ 
ger  à  la  faire  fur  le  champ  ,  ou  parce  qu’on  peiÆ 
la  di^rer^  fans  un  grand  danger-  '  - 
-C’eff  fous  le  premier  membre  dé  divt' 
Son  qu’il  range  Ies,  fix,  cas  füivans.  :  '  ' 

1°,  L,a  plaie  compliquée:  de-fracàs  de 
accompagnée  d’une;  ^rte.  commotion.:  2°.  Trop 
de  vigueur;  dans-d^^^  joint  à  là  Gommotion. 

3  °.  Vice  des  liqueurs  reconnu  par  les  lignes  pro¬ 
pres^  4®.:  Peryerffom  des^liqueurs  par-Firr^uterite 

des'  panfemens  antécédeRs.'  5®.  L’iahammatioff 
de  quelque- vifeère  prineipah  6°.  Une-  mortifica'" 
don  app:^rente  non- bornée.  ,  •  ■ 

.  Squs^  je  fécond  membre  de  la  divifipn:;  l’Au- 
îeur  comprend  ::  Fa  collifîon  faite  par  une  caufe 
peu-  vieknte  ,  à  plus  forte  raifon  celle  qui 

EolétJâite  par  u,n_coup  diarme  à  feu. 

Le^fracas  de.Fos  dans  fa  partie  moyenne ,  1^' 

fraâure  étant,  à  Fextrêmité  inférieure' de  1^5  >^ 
&ÜS  que  l’articulation  fqit  entâmée^ 
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-  Ékifio  les  os  de  la  main  ou  du  pied  bleffés  dans 
l’articulation  ,  fans  être  abfolumeht  fracaffés. 

U  feroit  difficile  d’établir  plus  folidement  que 
l’Aüteur  l’a  fait  une  théorie  bâtie  fur  des  notions 
èxaâés  <ie  phyfioiogië.  Après  avoir  pofé  des  prfe 
dpes  que  là  faine  chifurgié  adopte  i  l’Auteur  ^ 
fuivant  des  raifonnemens  qui  feroient  avoués  pat 
la  meilleure  logique ,  donne  un  réfümé  fi  bien 
fait  5  qu’en  le  rapportant  il  n’y  a  pas  moyen  d’f 
thahger,  un  mot.  ;  _  , 

Le  détail  qu’bn  vient  de  lire^  dit-il ,  préfehte 
naturellement  trois  fortes  de  cas  décififs.  de  l’ac- 
Célératidn  ou  du  retardement  de  l’amputation  ^ 

^  ffavoirv  des  cas  preflfans ,  ce  font  ceux  de  la  pre¬ 
mière  pattiè  du  mémoire  ,•  des  cas  nuifibles ,  cé 
font  ceux  du  premier  article  de  la  fécondé  par¬ 
tie  ;  des  neutres  j  cé  font  ceux  du  fécond  ar= 
ticie  de  la  féconde  partie.  , 

•  Les  premiers  font  toujours  preffans  des  lé 
premier inftànt ,  parce  qu’ils  peuvent  devenir  nui- 
fibles  en  t'rèsSpeü  de  rems  par  l’augmentation  deS' 
accident’  Les  féconds  péuttent  être  preffans  y 
^  mais  êoiïûhë  nuifibles ,  ils  -font  fi  contraires  à 
l’aniputation^. qu’ils  la  rendroiént  plus  dangereufé 
le  mai  même ,  fi  on  la  farfoit  fur  le  champ.’- 
Les  troifièmes  n’ont  rien  d’un  côté  qui  foit  corn 
^aire  â;  l’opération ni  rien  de  l’autre  qui  obligé 
de  la  faire  dans  le  premier  tems. 

^  Amputer  fur  le  champ  dans  les  cas  preffans^ 
employer  l’unique  moyen  de  fauver  le  bleffé 
dà  péril  prochain  qui  le  menace.  Le  faire  de  mê-i' 
dans  les  cas  nuifibles ,  quoique  preffans  d’ail- 
c’eft  rîfquer  de  gaieté  de  cœur ,  d’abréger 
a  vie  d’ün  homme ,  qui  paroît ,  à  la  vérité  ,  'de- 
bientôt  la  perdre,  mais  dont  il  y  a  toujours 
®lpérer  tant  qu’il  vit,  &  que.  la  nature  peuS 
H  ij 
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être  aidée  par  d’autres  fecours.  Faire  enfin  Pa^j, 
putation  fur  le  champ  dans  les  cas  neutres ,  c’efi 
peut-être  prévenir  des.  accidens  qui  pourroiènt 
la  rendre  impraticable  ,  s’ils  venoient  à  - fe  dé¬ 
velopper. jufqu’à  un  certain  point;  mais c’eft faire 
courir  avant  le  tems  lès  rifques  d’une  opération 
qui  met  toujours  la  .vie  du  bleffé  en  danger. 

Donc  la  néceiïïté  oblige  de' fe  hâter  dans  les 
cas  preffans  :  l’humanité  défend  d- agir  fur  le 
champ  dans  les  cas  nuifîbles  :  la  prudence  exige 
qu’on;  ne  fe  prefle  point  dans  les  cas  neutres. 
De-là ,  une  première  réglé  générale  :  toujours 
différer  4’amputation  dans  les  cas  nuifîbles  & 
dans  iesicas  neutres  ,  ^  ne  la  faire,  fur  le  champ 
que  dans  les  cas  preffans. 

Mais  dans  les  c.as  preffans  ,  il  y  eo  a  quifont 
nuifîbles  dès  le  premier  inftant  pour:  caufe^des 
vices  internes;  &  l’on  peut  s’y  méprendre,  foit 
parce  que  ces  vices  rie  font  pas  facilès  à  apperce- 
voir’,  foit  qu’ils  échappent  à  l’attention,  du  Chi¬ 
rurgien  ,  plus  occupé  de  ce  qu’il  y  a  d’apparent 
dans  la.plaie,  que  de  ce  qui  rend  intérieurement 
l’habitude  du  corps  ou  du  tempérament  vicieufe. 
IFy  a  d’autres  cas  qui.n’étant  point  nuifîbles  dès 
le  pre.mier  moment  ,  le  deviennent  en- très-peu 
de  tems  par  le  développement  des  accidens  pri¬ 
mitifs,  qui  confinoient.déja  avec;  les  npnfécutife 
à  la  première  infpeâion  de  la  bleffufè.:  :  v:  . 

,  Oir,  amputer  fur  le  champ  danscès-deuji'Càs, 
c’eft  le  faire  à  contre-tems  ;  trop^tôt  ,  pour  ceux 
qui  font  nuifîbles  dans  le  premier. inftantlv  trop 
tard  ,  pour  ceux  qui  étoient  preffans  d’abord  > 
mais .  qui  ceffent ,  pour  ainfi  dire  ,  de  l’être  étant 
devenus  nuifîbles, 

,  De-la  ,  une  fécondé  réglé  générale  :  n’ampu* 
ter  fur  le  champ  ?  riiême  dans  les  cas  preffaP^» 
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que  quand  on  eft  fûr,  autant  qu’on  le  peut  être, 
qu’ils  ne  font  point  nuifibles  pour  caufe  des  vi¬ 
ces  internes ,  ou  qu’ils  ne  touchent  point  aux  ac- 
cidens  qui  les  rendroient  nuifibles. 

Si  de  la  théorie  qui  fournit  toutes  les  réglés 
générales/ ,  nous  rapprochons  l’expérience ,  nous 
y  trouverons  dequoi  les  appuyer  &  en  faire  fen- 
tir  les  avantages.  Sans  remonter  à  des  tems  re¬ 
culés  ,  arrêtons-nous  à  la  bataille  de  Fontenoi. 
Plus  l’époque  en  eft  récente ,  plus  il  y,  aura  de 
perfeâions  à  préfumer  dans  la  Chirurgie.  L’on 
vit  à  cette  occafion,  opérer  tant  d’habiles  mains, 
déjà  exercées  par  plufîeurs  années  que  la  guerre 
leur  avoit  fourni  des  fujets  fans  nomxbre  :  ce¬ 
pendant  de  ceux  à  qui  l’amputation  fut  faite  fur 
le  champ ,  à  peine  en  rechappa-t-il  un  tiers.  ' 
L’on  croiroit  volontiers  que  l’Auteur  a  été 
témoin^des  faits  de  chirurgie  auxquels  cette  jourr 
née  mémorable  a  donné  lieu  ;  mais  il  paroît  n’en 
parler  que  d’après  un  mémoire  de  M.  Boucher 
fur  un  autre  fuj  et  publié  dans  le  fécond  volume; 
&  fa  doârine  fe  trouve  être  la  même  que,  celle 
de  M.  Faure ,  qui  a  remporté  le  prix ,  mais  qui  , 
à  une  bonne  théorie,  quoique  moins  dévelop¬ 
pée,  a  joint  beaucoup  de  faits  de  pratique. 

Ces  mêmes  faits  fimplement  cités  dans  le  mé-- 
moire  de  M.  Boucher ,  &  détaillés  par  M.  Faurs 
lui-même  dans  le  fîen  ,  nous  apprennent  qu’a¬ 
yant  fait,  après  la  bataille  de  Fontenoi,  l’ampu¬ 
tation  à  dix  fujets  en  tout ,  dans  les  délais  que 
fa  prudence  &  fes  connoiflances  avoient  cru  de- 
'’oir  apporter,  il  avoit  réuffi  dans  tous  les  dix. 

'cil  Auteur  du  mémoire  dont  j’ai  rendu  le  pré- 
Cis,  fe  fait  cette  queftion  :  M.  Faure ,  eût-il  fauve 
«s  dix  blefles ,  s’il  leur  eût  fait  l’opération  dans, 
premier  tems  ?  En  fût-il  mort  les  deux  tiers 
H  iij 
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des  autres  y  fi  l’on  ie  fût  moins  preffé  de  la  fair^ 
à  la  plus  grande  partie  ?  Et  il  prétend ,  que  ce 
n’eft  point  trop  hazarder ,  qu^  d’attribuer  le 
mauvais  fucçès  à  ce  qu’on  a  confondu  les  cas 
nuifibles  avec  les  cas  preflans  :  il  eft  naêmeper^ 
mis ,  dit»il ,  de  çonje^urer  que  du  tiers  qui  s’eft 
.  fauyé ,  pluüeurs  étoient  dans  le  cas  neutre , 
par  Gonféquent  auroient  pu  guérir  fans  ampu- 
tion.  C’eft  ce  que  l’Auteur  [qurnet  au  jugement  à. 
l'Académie.  Ces  derniers  mots  font  fa  devife. 

A  R  T  I  C  L  E  X  X  V. 

Fre'ci’s  du  Mémoire  de  M.  le  V AÇHERjfur  les  mo.rti 
■  fubiîes  attribuées  à  LHmpreJJlon  de  l'air  ébranli 

par  le  boulet  df  canon  (n). 

T  L  n’eft  pas  rare  de  trouver  fur  un  champ 
J,  bataille ,  des  hommes  tués  auxquels  on  n’ap- 
perçok  aucune  marque  qui  défigne  l’endroit  où 
ils  ont  été  frappés»^n  a  attribué  cet  effet  mal¬ 
heureux  à  î’impreffion  de  l’air  ébrarrlé  par  le 
houlet^de  canon  qui  a  paffé  dans  le  vqifioage. 
On  a  dit  que  la  commotion  générale  qui  accpm* 
pagne  les  hleffures  par  le  canon  ,  venpit  de  cette 
paufe ,  Sç  que  l’air  étant  comprimé ,  condenfé 
&  pouffé  très-promptement  par- un  boulet  mq 
avec  une  très- grande  vîteffe  ^  agiffoit  fur  le  corps 
avec  plus  de  force  ,  6c  y  produifoit  une  contp- 
hon  plus  forte  que  ne  le  pourrpit  faire  aucun 
çorps  contondant ,  même  des  plus  pefans. 

M.  le  Vacher  s’eft  propofé  de  détruire  cette 

(A  Ce  mémoire  de  M,  le  Vacher  a  été  lu  à  la  féance 
publique  de  1  Academie  Royale'de  Chirurgie  en  1766» 
&  imprimé  dans  le  lY.  tome  des  mémoires  de  cetté 
Açadentie  en  1768.  -  ■  •  •  . 
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erreur ,  adoptée  par  tous  les  Auteurs  qui  ont, 
éerk  fur  les  plaies  d’arnoes  à  feu.  Elle  ne  méri- 
îcroit  pas ,  dit-il ,  d’être  relevée ,  iî  elle  étoit  de 
pure  fpéculation ,  mais  elle  jette  dans  la  prati¬ 
que  des  incertitudes  furt  préjudiciables.  L’Au¬ 
teur  prouve  d’abord  par  les  principes  de  phyfi- 
que,  que  le  boulet  qui  parcourt  un  efpace  quel- 
eonque  dans  un  air  libre  ,  ne  peut  en  aucune 
façon  comprimer  une  portion  de  cet  air,  pour 
qu’il  devienne  capable  de  faire  le  moindre  choc 
contre  nos  parties.  Un  boulet  de- canon,  en  par- 
-courant  un  efpace  égal  à  fon  diamètre ,  ne  peut 
déplacer  qu’une  portion  d’air  égale  à  fon  volu¬ 
me.  Lacolomne ,  obligée  de  céder  le  paffage  au 
corps  mis  en  mouvement,  fedivife  entout  ièns, 
m  haut ,  en  bas à  droite  ,  à  gauche  î  or-,  de 
toutes  les  parties  de  la  colomne  divifée ,  il  n’y 
a  que  celle  qui  eft  jettée  du  côté  du  membre  , 
quipourroitle  bielTer;  on  peut  donc,  fans  crainte 
d’erreur  préjudiciable  à  cette  preuve ,  affurer 
que  le  volume  d’air  qu’on  fuppofe  capable  de 
bleffer  ,  elt  quatre  fois  plus  petit  que  celui  du 
boulet.  La  vîteffe  avec  laquelle  cette  portion 
dair  frappe ,  eft  aifée  à  déterminer;  elle  ne  peut 
être  plus  grande  que  celle  du  boulet  taême,  Jâ- 
îHais  un  corps  folide  qui  divife  un  fluide ,  ne  peut 
donner  à  ce  fluide  une  vîtefte  plus  grande  que 
la  fienne.  Il  ne  s’agit  donc  plus ,  pour  apprécier 
î  intenfîté  du  choc ,  réiativement  à  celui  qui  fe 
^  feroit  par  le  boulet ,  que  d’avoir  égard  aux 
denfités  refpeélives  de  ces  deux  corps.  Le  bou- 
et  cottipofé  d’atômes  de  fer  eft  au  moins  1100 
OIS  plus  denfe  que  l’air;  donc,  fuivantlà  loi  in¬ 
variable  des  chocs,  la  maftè  d’air  frapperoit avec 
hne  force  4800  plus  petite  que  celle  avec  ia- 
le  boulet  frapperoit.  Comment  donc  fê- 
Hiv 


'120  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
roit-il  pofTible  qu’un  choc  auffi  petit ,  produisît 
d’aufli  grands  défordres  que  ceux  qu’on  obferve 
dans  les  contufîons  profondes  fans  aucune  trace 
extérieure  de  i’impreffion  du  corps  contondant, 

Sc  qu’on  a  attribué  jufqu’ici  à  l’air  mû  par  un 
boulet  de  canon? 

Suivant  M.  le  Vacher ,  c’eft  l’aftion  immédiate 
du  boulet  même  qui  produit  ces  contufions, 
lorfqu’il  ne  frappe  ,  fuivant  une  direâion  obli- 
-que  ,  que  par  un  tiers  ,  ou  par  un  quart  de  fon 
épaiffeur  ;  l’effet  alors  eft  de  nature  à  ne  faire 
aucune  impreffion  fur  la  peau ,  capable  de  cé¬ 
der  ,  êc  qui  en  outre  garantie  par  les  vête- 
jnens.  L’os  feul  réfifte ,  ÔC  les  maflès  mufcùleu- 
fes  intermédiaires  ont  porté  tout  l’effort  du  coup^ 
Elles  font  froiffées ,  triturées  &  dilacérées  ;  les 
vaiflèaux  qui  entrent  dans  leur  texture ,  font 
meurtris  &  écrafés  ;  de-là  ces  dépos  énçrmes, 
formés  de  fang  8c  du  débris  des  chairs ,  fous 
une  peau  qui  paroît  dans  l’état  naturel  :  blelfu- 
res  qu’on  a  fauflèment  attribuées  au  choc  de  l’air 
manifeftement  incapable  de  produire  un  pareil 
defordre.  De  ce  qu’on  aura  ouvert  pluiieurs  blef- 
fés  tués  fur  le  champ  par  un  boulet  de  canon, 
êc  à  qui  l’on  a  trouvé,  pour  caufe  de  mort  le 
foie  comme  broyé ,  peut  -  on  conclure  que  les 
parties  extérieures  n’ont  pas  été  touchées  ?  Il  n’y 
avoit  acune  marque  extérieure  à  la  vérité  ; 
cela  n’exclut  pas  une  impreffion  réelle  du  boulet, 
même  fur  les  parties  coritenantes.  M.  le  Vacher 
penfe  que  ceux  qu’on  a  cru  fuffoqués  par  le  paf* 
fage  d’un  boulet  devant  la  bouche ,  ont  été  frap" 
pés  violemmment  à  la  poitrine ,  &  que  faute  de 
fymptôme  au-dehors  ,  on  n’a  pas  imaginé  qu’il 
pût  y  avoir  de  défordre  dans  l’intérieur.  Le  bou¬ 
let -^/dit-il  5  paflè  avec  tant  de  rapidité,  qu’on 
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peut  pas  attribuer  la  mort  à  la  fufpenfion  de  la 
fôfpiration  pendant  un  tems  fi  court  ;  mais  en 
fubpolant  que  le  blefle  furvêcût ,  tant  que  l’ex- 
clufion  des  marques  extérieures  ne  fera  foup- 
çonner  que  les  elFets  de  l’air  ébranlé  par  le 
boulet ,  la  Chirurgie  n’aura  d’autres  fecours  à 
offrir  que  ceux  qu’elle  oppofe  en  général  à 
toute  commotion.  Ces  fecours  ne  donneront  pas 
iffue  à  une  quantité  de  fang  épanché  dans  la 
poitrine ,  ou  dans  le  bas  -  ventre  ,  ou  dans  l’in-^ 
terftice  des  parties  ;  au  lieu  que  fi  le  Chirurgien , 
éclairé  par  une  meilleure  théorie  ,  dirigeoit  fes 
vues  curatives,  du  côté  d’un  épanchement  qu’il 
a  tout  lieu  de  foupçonnef ,  &  que  la  nature  des 
fymptômes  lui  indiquera  ,  lorfque  de  faufïès  no¬ 
tions  fur  la  caufe  du  mal  ne  le  déroberont  point 
à  fon  intelligence ,  on  pourroit  encore  efpérer 
le  falut  du  blefle  ,  par  les  fecours  utiles  qui  lui 
feront  adminiftrés. 

Le  préjugé  où  l’on  eft,  que  l’air  peut  bleflèr 
comme  caufe  contondante  ,  eft  donc  réellement 
contraire  aux  progrès  de  l’Art  Sc  au  bien  de  l’hu¬ 
manité  ,  puifqu’il  obfcurcit  le  diagnoftic  des  con- 
tufîons  faites  par  le  boulet ,  &  qu’il  prive  les 
hlefles  des  fecours  capables  de  leur  conferver 
la  vie. 
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ARTICLE  XXVI. 


'précis  d^une  DiJJertation  de  M.  Bordenafe 
'  fur  les  açcidens  des  plaies  des  parties  tendineùfu 

&  aponévrotiques ,  Ù  fur  les  moyens  dy  re, 
médier.  {a.) 

Le  danger  T  ’Expérience  de  tous  les  tems  avoit  montré 
gSespSs  ■*— *  bleflure  des  tendons  &  des  aponé. 

des  parties  vtofes ,  étoit  fuivic  des  accidens  les  plus  fâcheux^ 
nTvîempasrî’^*^^  attfibuoit  à  l’extrême  fenfibilité  de  çes 
félon  M.  'parties.  Perfonne  n’ignore  que  M.  de  Haller  ^ 
deîa^fenfibi-  parties  fulTent  fenfibles.  D’après  ces 

lité  de  ces  expériences  faites  avec  foin  par  di^rentes  per- 
df  fonnes ,  fur  l’intelligence ,  la  dextérité  &  la  bonne 

giemem  des  foi  defquelles  on  peut  compter ,  il  ne  femble  pas 
puifle  former  aucun  doute.  Elles  ont  ce- 
fuite,  _  pendant  trouvé  des  adverfaires  :  M.  Bordenave 
ne  prend  point  leur  parti  ^  il  adopte  le  fenti- 
ment  de  IVÎ*  de  Haller  ,  8c  tâche  de  concilier  fa 
doârine  avec  les  faits  le  p|us  exaâement  obfer- 
vés  dans  la  pratique  de  la  Chirurgie.  En  conli- 
dérant  anatomiquement  la  ftru^ure  des  parties* ,  • 
leur  étendue  &  ■  la  communication  réciproque 
qu’elles  ont  entr’elles  ,  on  voit  que  les  accidens 
formidables ,  qui  font  lés  fymptômes  ordinaires 
des  plaies  des  parties  tendineufes  &  aponévrotb 
ques ,  ne  viennent  point  de  la  prétendue  fenfibi* 
iité  des  tendons  des  aponévrofes ,  mais  de 
l’inflammation ,  qui  eft  la  fuite  de  l’étranglement 
fait  par  les  parties  membraneufes.  Ici  l’Auteur 
s’étaye  des  principes  que  M.  Quefnay  a  pofés  fut 


(æ)  Cette  Differtation  a  été  lue  à  la  féance  publique 
de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie,  en  1763. 
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l’étranglement ,  dans  fon  traité  fur  la  Gangrené. 
Il  n’eft  pas  néçeflTaire  que  Finfliruraent  qui  feit  la 
HeiTure  ,  pénétre  jufqu’au  tendon  pour  produire 
des  acçidens  fâcheu?  ;  on  a  des  exemples  qu’une 
fimple  piqueure,à  l’extrémité  des  doigts  ,  ou  fous 
i’ongle ,  &  qui  'n’avoit  touché  ni  le  tendon ,  ni 
la  traîne ,  a  été  fuivie  de  fymptômes  fort  graves,. 
Si  la  bleffiire  la  plus  profonde  avoit  atteint  ces 
parties  /  on  s’abuferoit  en  penfant  que  c’eft  par 
elles  que  la  plaie  ferok  plus  dangereufe  ;  ke  font 
moins  les  dimenfîons  d’une  plaie ,  que  la  nature 
des  parties  lésées  qui  la  rendent  plus  ou  moins 
grave  5  &'fî,  comme  l’expérience  l’a  prouvé  , 
îa  piqueure  fuperfidelle  des  parties  nerveufes  a 
mis  des  bleps  dans  le  plus  grand  danger ,  6? 
qu’on  n’a  apperçu  ^ucun  accident,  fâcheux  â  la 
fuite  des  défordres  les  plus  étendus  fur  des  par» 
ties  tendineufes  ,  on  doit  juger  que  la  lézion  des 
tendons  ne  contribue  en  rien  aux  accidens  alFreuîç 
de  certaines  plaies ,  mais  qu’on  doit  en  chercher 
la  fource  dans  l’irritation  des  nerfs ,  ôi  l’on  fçait 
que  les  tendons  n’en  admettent  point  dans  leur 
tejjture, 

^  Si  les  accidens  viennent  prefque  toujours  de 
l’étranglement ,  l’indication  curative  efl  facile  à 
faifîr  ;  on  fera  ceffer  les  fymptômes  nailfans  de 
étranglement ,  &  l’on  en  préviendra  de  plus  fâ- 
P^tix ,  en  débridant  les  parties  qui  forment 
étranglement.  L’inflrument  tranchant ,  conduit 
parles  lumières  anatomiques.,  eft  ici  de  la  plus, 
grande  reffburçe.  M.  Bordenave  examine  l’ufage 
?ue  les  ô:nciens  faifoient  de  l’huile  de  thérében» 
^lue  bouillante ,  dont  ils  ont  vanté  les  fuccès 
Merveilleux  ;  il  trouve  que.  le  bien  qui  réfùlte 
efl:  dû  à  la  deftruâion  de  la 
*2qtp5ilité  J  dans  le  point  où  étoit  le  principe  de 
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l’irritation.  La  cautérifation  agit  de  même,  ^ 
l’on  explique  aifément  comment  par  l’application 
d’un  cauftique  ,  qui  eft  un  remede  très-irritant 
on  fait  ceflèr  avantageufement  tous  les  fymptô! 
mes  que  caufoit  l’irritation  des  parties  nerveufes 
lézées  par  un  coup  d’épée  ou  de  lancette.  M. 
Bordenave  apprécie  les  cas  où  l’on  peut  avoir  re¬ 
cours  à  ces  moyens  j  mais  il  incline  toujours  à 
donner  la  préférence  à  l’inllrument  avec  lequel 
on  fait  précifément  ce  qu’on  veut  faire.  On  le 
conduit .  avec  méthode ,  &  l’on  n’efi:  pas  auffi 
exaâement  le  maître  de  l’aéfion  pins  ou  moins 
étendue  d’un  médicament  corrofîf. 

ARTICLE  XX VIL 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Fabre  ,  fur  Vopimon 
de  M.  le  Baron  de  Haller  ,  touchant  l’in-. 

•  fenjibilité  de  certaines  parties  du  corps  humain. 

'  («) 

Les  parties  T  A  divifîon  que  ce  fçavant  Anàtomifte  a  faite 
fenfibies  par  ^es  parties  en  celles  qui  font  fenfibles ,  & 
M.deHdkr,  en  Celles  qui  font  privées  de  fenfîbilité,  a  excite, 
fam ,  devkn-  beaucoup  dc  controverfes ,  dans  lefquelles  il  pa¬ 
nent  très-fen-  roît  avoir  triomphé  de  fes  adverfaires.  M.  Fabn 
qu’âès^s’en-  qu’il  avoit  été  long-tems  perfuadé  dé  ce 

fîamment  &  que  M.  de  Haller  a  dit  de  l’infenfîbilité  abfolue 
fuppurent.  cellulaire ,  mais  qu’il  a  reconnu,  l’erreur 

dans  laquelle  il  avoit  été  entraîné.  On  ne  décou¬ 
vre  à  la  vérité  aucun  ligne  de  fenlîbilité  , 
expériences  faites  fur  les  animaux  en  piquant  & 

{à)  Ce  Mémoire  de  M.  Fabre ,  non  encore  imprif  f 
dans  le  Recueil  de  l’Acad.  Roy.  de  Chirurgie ,  a 
IA  à  la  féance  publique  de  1764.  ■ 
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en  irritant  certaines  parties  5  mais  Tillufion  vient , 
fuivant  M.  Fabre  ,  de  ce  que  l’on  ne  les  a  fou- 
-Hiifes  aux  épreuves  que  dans  l’état  fain  ;  il  dit  que 
les  mêmes  épreuves  faites  dans  certains  états  de 
maladie ,  donnent  des  réfultats  dilFérens.  Le  tiffu 
cellulaire ,  trouvé  conftamment  infenfîble  fur  les 
animaux,  eft  très-douloureux  lorfqü’il  eft  en¬ 
flammé.  Les  plaies  offrent  des  exemples  journa¬ 
liers  de  cette  vérité  :  la  dure-mere,  les  tendons, 
&plufîeurs  autres  parties  auxquelles  M.  de  Haller 
a  refufé  la  fenfîbilité  ,  font  dans  le  même  cas. 
Lprfque  ces  parties  ont  fuppuré  ,  &gqu^:îleui:  - 
furfàce  eft  recouverte  de  grains  rouges,  j  i  qu’on 
délîgne  communément  fous  le  nom  de  nouvelle 
chair  ,  il  n’y  a  aucun  point  quLpuÿe  êfre,  irrité 
fans  caufer  de  la  douleur  j  ce  quLprouye  qu’il 
entré  des  nerfs  dans  la  compolîtion  de  ces  parties, 
quoique  les  recherches  anatomiques  ÔC  le  fecours 
des  meilleurs  microfçopes  n’en. falTent  point  ap- 
percevoir.  Dans  l’état  .fain ,  les  nerfs  de  ces  par¬ 
ties  font  difpofé's  de' manière  qu’ils  ne  peuvent 
tranfmettre  à  l’anie  aucun  fentiment  :  dans  l’état 
de  maladie  leur  contexture  eft  changée  ,  &  ils 
font  accidentellement  fenfîbles.  Les  nerfs  deftinés 
au  fentiment  ne  fpnt-ils  pas  -  naturellement  fufcep- 
tibles  d’une  fenfîbilité  différente ,  fuivant  leur 
manière  d’être  ?  Les  nerfs  de  l’eftomac  ,  par 
exemple,  ne, reçoivent  aucune  impreffion  par  le 
poivre,  qui  irrite  violemment  ceux  de  la  mem¬ 
brane  pituitaire.  :  le  tartre  émétique  ne  caufe  aur 
cune  fenfation  fur  les  houpes  nerveufes  de  cette 
membrane ,  &  il  excite  des  convulfions  à  l’efto¬ 
mac.  L’Auteur  ,  par  plufîeurs  exemples  tirés  de 
a  pratique  de  l’art ,  prouve  que  l’inflammation 
fuffît  pour  rendre  fenfibles  des  parties  qu’on  ne 
îfouve  pas  telles  dans  l’état  naturel'^  &  il  on  Xiro 
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des  induâions  relatives  au  traitement  des  plaie# 
des  parties  tendineufes ,  aponévrotiques ,  ligament 
teufesi  &c.  où  l’on  s’abuferoit  beaucoup  par  l’idée 
de  l’infenfibiliré  de  ces  parties ,  qui  ne  peut  fé 
ibutenir; 

ARTICLE  XXVIII. 

Sur  Us  Plaies  du  tendon  d'Achilki 

.y  [vy\:  .  J-I* 

iffô/o  T  ÈTs^-’fentimens  des  plus  célébrés  Auteurs  dé 
tLjLparsi.  I_J  Chirurgie  font  fort  partagés  foria  condûité 
qu’il  convient  dé  tenir ,  lorfque  le  tendon  d’a-' 
chille  fo  troûfve  divifé  par  un  inftrüment  tran¬ 
chant  j'àu  altfértïenti  Quelques-uns  #  au  nofnhré 
defquels  ■  eft  "M  de  la  Fayc  i  veulent  qu’on  fé 
contente  de  rapprocher'  les  extrémités  du  tendon/ 
&  qu’on  les  maintienne  daris  le  contaâ  par  la 
fituâtioà  &  par  ;  le  bandage ,  &  qù’on  s'abftienné 
de  la  ftàùf e.  D’autres  j  en  beaucoup  plus  gpûd 
nombre ,  recommandent  la  future.  M»  Hèiftéf 
Veut ,  comme  M.  de  la  Paye  ,  qu’on  s’en  tienne 
â  la  fîtuation  &  au  bandage ,  toutes  les  fois  qu’on 
peur  maintenir  les  extrémités  du  tendon  dans  lé 
Contaâ ,  fans  recourir  â  la  future  ÿ  mais  il  la 
^  croit  indifpenfable  dans  quelques  cas  (n;).  M.  Uo^ 
linelli  nous  a  donné  dans  l’Hiftoire  de  l’Acadé¬ 
mie  de  Bologne  (b)  ,  quelques  obfervations  qui 
peuvent  jetrer  beaucoup  ^.de  jour  for  cette  ma¬ 
tière,  &  terminer  peut-être  la  queffion.  Elles 

(^a)  V ->y£^  dans  les  Infiuutions  de  Chirurgie ,  part.  H* 
fe£t.  VI.  lé  chap,  de  la  future  des  tendons.  -  , 

{h)  Conanerit,  Acad.  Scientiar,  Bononienf  tom.  II.  pafS; 
I,  pag.  ' 
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font  trop  iritéreffantes  pour  ne  pas  les  faire  cors- 
fioître  aux  Chirurgiens  François,  &  en  enrt-i 
ehir  ce  fupplément.  Nous  n’en  omettrons  rien  5 
tom  fëî  détails  en  font  précieux. 

I.  Observation.  Un  homme  de  40  ans  ^ 
d’une  affez  mauvaife  conftitution  ,  &  qui  paffois 
fa  vie  dans  des  lieux  marécageux,  reçut  une 
blelFure  qui  coupa  tranfverfalement  le  tendon 
d’achillé  dans  prelque  toute  la  moitié  de  fort 
épaiffeur.  On  ne  le  porta  à  l’Hôpitai  que  plufîeurs 
jours  après-  fon  accident.  La  jambe  étoit  déjà 
toute  tuméfiée ,  particulièrement  le  gras  ou  le 
molet.  Le  bord  inférieur  de  la  plaie  étoit  d’un 
verd  livide  ^  &  lorfqü-on  preiïbit  les  environs  de 
la  plaie ,  ii  fortoit  dé  tous  les  points  de  cette 
dernière,  unefanie  de  la  même  couleur.  A  l’aide 
du  ftilet ,  M.  Molindli  découvrit  un  grand 
fînus,  qui  s’étendoif- prefquê  jufijù’àda  moitié  du 
gras  de  la  jambe  ,  lî  il  s’apperçut  qu’une  cer¬ 
taine  portion  du  tendon  étoit  ieparée  des  tégu? 
mens ,  inférieurement  &  par  les  côtés.  Pbup 
mettre  cette  portion  du  tendon  à  découvert  ,  il 
dilata  la  plaie  dàns  tous  les  fens  ,  en  bas,  en  haut 
&  latéralèmenti^  Le-  tendon  ^  ainfî;  mis  à  nud  ^ 
parut  plus  gros  &  plus  dur  qu’il  n’a  coutume  de 
l  être  naturellement  ,  ce  qui  étoit  beaucoup 
plus  fâcheux  encore la  gangrené  s’èn  étoit  déjà 
emparée  dans  l’efpaee  de  deux  travers  de  doigt 
fur  fa  longueur.  M.  Môlînelli ,  après  avoir  tente 
futilement  de  rétablir  cette  portion  de  tendos 
gangrenée ,  n’èut  enfin  ■  d’autre  parti  à  prendre 
|ue  de  l’extirper  ,  de  telle  forte  qü’îl  fur  obligé 
n  couper  le  tendon  en  deux  endroits ,  &  de  fé-* 
parer  enfuite  avec  lé  biftouri  la  portion  mortifiée 
bas  circonvoifines ,  latéralement  &  par  lé 
î  ce  que  le  malade-  fupporta  avec  beaucoup 
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de  courage.  Il  coupa  auffi  une  partie  des  lèvres 
de  la  plaie ,  afin  d’en  diminuer  l’épaiffeur,  pour 
faciliter  les  panfemens.  On  appliqua  fur  la  bief 
fure  des  baumes  adouciffans  &  anodins  ,  \'q^ 

eut  foin  de  ne  ferrer  le  bandage  qu’autant  qu’il 
éroit  néceflaire  pour  cpntenir  l'appareil ,  le  ma, 
lade  ne  pouvant  foufFrir  qu’on  le  ferrât  davan¬ 
tage.  Après  cela ,  &  à  l’aide  de  plufieurs  faignées, 
la  jambe  &  la  plaie  commencèrent  à  fe  trouver 
dans  un  meilleur  état.  Cependant  *  quoique  tout 
le  reftè-afiât  à  fouhait ,  le  bout  inférieur  du:ten. 
don  donnoit  toujours  quelque  inquiétude;  car  à 
l’endroit  où  il  avoit  été  coupé  ,,  il  étoit  encore 
tuméfié  dans  une  petite  étendue  ,  dcVéleypit  de 
quelques  lignes  au-deflus  des  tégumens  ;  en  outre, 
&  par  furcroit  de  malheur  ,  la  gangrené  s’en 
faifir.  Tous  les  différens  remedes  auxquels  on  eut 
recours  n’ayant  été  d’aucune  utilité ,  il  ne  refia 
plus  d’autre  reffource  que  le  fer  :  mais  la  grande 
proximité,  du  calcanéum ,  qui  étoit  à  peine  dif- 
tant  d’un  travers  de  doigt,  fembloit  rendre  la 
feéfion  du  .  tendon  peu  fûre  :  cependant 
lindli  ,  ne  voulant  pas  laifler  le.  malade  fans,  éf- 
pérance  de  guérifon  ,  le  coupa  encore  hardi¬ 
ment.  Il,  fe  conduifit  enfuife  comme  il 
déjà  fait  y:  &  ,  enjoignit  au  majade  de  ne  remuer 
la  jambe  que  le  rnoins  qu’il  lui  feroit  pofTible.  H 
panfa  néanmoins  la  plaie  avec  des  topiques,  lup- 
puratifs.  .Au -moyen  de  ce  traitement ,  la. tumeur 
s’afFaîfîa  peu-à-peu  ,  ôc  en  deux  mois  &  demi 
environ  ,  rla  plaie  fe  cicatrijfa.  Comme  le  tendoq 
avoit  fouffert  une  déperdition  de  fubftance;.cpn- 
fidérable  ,,  la  nature  remplit  le.  vuide  par 
chair  fongueufe  ,  qui  fe  manifeftoit ,  après  1^ 
guérifon  ,  par  un  peu  d’élévation  à  l’endroit'^® 
la  bieffure  primitive^  Le  malade  ayant  tenu  P?®' 
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dant  iong-tems  le  pied  dans  l’extenfîon ,  &  le 
calcanéum  rapproché  du  gras  de  la  jambe ,  il 
étoit  à  craindre  qu’après  la  réunion  de  la  plaie  , 
les  chofes  ne  reftaffent  dans  le  même  état ,  & 
que  le  malade  ne  fût  contraint  de  boiter  le  refte 
de  fes  'jours.  L’événement  fut  plus  heureux  qu’on 
ne  l’eTperoit  5  car  quoique  le  bleffé ,  quand  il 
commença  à  marcher, eût  d’abord  quelque  peine 
à  toucher,  la  terre  avec  le  talon  ,  l’uîage  de  quel¬ 
ques  linimens  fit  bientôt  cefler  cette  incommo¬ 
dité,  ^  il  marcha  dans  la  fuite  tout  auffi  faci¬ 
lement  iSc  avec  la  même  aifance  que  par  le  pafle. 

lï.  Observation.  Un  jeune  homme  de  vingt- 
quatre  ans  ,  en  fauchant  du  foin ,  fe  coupa  avec 
fa  faulx ,  le  tendon  à'achilk  en  travers  j  dans 
près  d’un  tiers  de  fon  épaiffeur  ;  il  foulFroit  de 
grandçs.  douleurs  lorfqu’il  remuoit  fa  jambe, 
&  quelquefois  même  lorfqu’il  étoit  en  repos.  Il 
furvint  une  fièvre  violente ,  dans  le  fort  de  la¬ 
quelle  le  malade  paroilfoit  4élirer.  M.  MQlinelli 
n’héfîta  pas  à*  couper  eritièrémenrie  tendon ,  qui 
ne  rétoit  qu’en  partie  5  il  ouvrit  enfuite  un  finus 
qui  fe  trouvoit  entre  les  tégumens  &  le  tendon,, 
latéralement  à  ce  dernier. 'Dans  ces  entrefaites , 
le  bout  fUpétieur  du  tendon  s’étoit  retiré  un  peu 
plus  haut.  Le  bandage  ne  fut  jamais  que  conten- 
tif,  ce  qui  n’empêcha  pas  que  le  malade  ne 
guérît  .radicalement  en  fort  peu  de  temsç '8C 
îres-aifément ,  d’une  plaie  qui  paroiflbit, devoir 
être  d’une  cure  très-difficile,  (c) 

HI.  Observation.  Un  homme  âgé  de  32 
3ns,  reçut  au  tendon  d'achille  une  blelTure  très- 
§^3ve ,  qui  fur  fuivie  d’une  violente  diftenfion. 


Si/ U  difficillimi  ^^ülneris  fuit  curatio  facillima  > 

élégamment  l’Hiftorien  de  l’Académie.  • 
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Le  bleffe  marchoit  cependant ,  mais  il  ne  pou* 
voit  le  faire  qu’en  s’appuyant  fur  quelqu’un.  M. 
MolinelUy  ayant  examiné  attentivement  la  plaie 
trouva  que  le  tendon  d’achille  étoit  coupé  tranf* 
verfalement ,  prefque  dans  fa  totalité ,  &  que  les 
tégumens  s’étoient  retirés  d’un  travers  de  pouce 
des  parties  qu’ils  recouvroiertt  auparavant.  Eo 
outre.,,  le  tendon  du  mufcle  plantaire  étoit  fi  fort 
relâché,  qu’il  fortoit  en  double  par  la  plaie.  M* 
Molindli,  après  qu’il  eut  ouvert  les  tégumens, 
emporta  environ  deux  travers  de  pouce  de  cette  / 
portion  de  tendon  ainfi  repliée,  &  il  égalifa  les  lé* 
vies  de  la  plaie.  Il  fit  enfuite  plufîeursfaignéesau 
blefle  ,  qu’il  tint  à  une  dicte  très-fevere.  Il  y  avoit 
lieu  d’efpérer  que  ces  fecours  arrêteroientles  acci- 
déns.  :  cependant  peu  de  jours  après ,  il  fe  forma 
entre  les  mufcles  &.  les  tegumens  ,  ùn  abfcès  qui 
s’étendoit  depuis  la  plaie  jufqu’à  la  malléole  ex- 
terng  ,'&  qu’il  fallut  ouvrir  5  il  s’en  forma  un 
autre,  mais  moindre,  du  côté  oppofé.  Enfin, 
après  un  peu  plus  de  deux  mois  de  traitement, 
îe  bleffé  guérit  fî-  parfaitement,  qu’il  pouvoit 
marcher  ,  &  même  fauter  s’il  l’avo-it  voulu ,  avec 
la  même  facilité  qu’auparavant,  la  jambe  n’ayant 
rien  perdu  de  fa  force ,  ni  àp  la  liberté  de  fes 
mouvemens.  IL  relia  néanmoins  une  efpèce  de 
nœud  un  peu  faillant  dans  l'endroit  où  le  tendon 
avoir  été  coupé.  Du  refte ,  on  ne  fit  jamais  ufage 
pour  ce  malade ,  ainfi  que  pour  les  deux  précé- 
dens ,  que  d'un  ,  bandage  fimplement  contennfi 
Paflbns  a  la  quatrième  &  dernière  obfervatioa 
de  M.  Molinelli. 

IV.  Observation.  Le  fujet  de  cette  obfef- 
vation,  efl;  un  jeune-homme  d’une  taille  fo>[^ 
avantageufe ,  8c  d’une  force  de  corps  peu  ordi* 
aaire  ,  à  qui  le  tendon  d’achille  fut  très-gd®'’'^ 
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inent  bleffé.  Il  méprifa  cependant  fon  mal  pen¬ 
dant  quelques  jours.  La  plaie  netoit  éloignée 
que  de  deux  travers  de  doigt  du  calcanéum.  Mi 
fdoUnelUi  appellé  au  fecours  du  malade  j  trouva 
le  tendon  à'açhille  entiêrenrient  coupe.  L’extrê- 
kiité  fupérièure  n’étoit  plus  tuméfiée  ,  &  s  etoit 
retirée  en  .  haut  ,  où  elle  étoit  recouverte  des  té^ 
gumehs.  L’extrémité  inférieure  ,  au  contraire  , 
étoit  encore  tuméfiée  &  plus  dure  ,  fur-tout  du 
fcôté  de  la  plaie-  En  cet.  endroit le  tendon  dé¬ 
couvert  &  mis  à  lîud ,  fe  préfentolt  aux  yeux  , 
les  tégiimens  s’étant,  retirés  dans  une  certaine 
étendue.  M.  Molindli  voulut  tout  mettre  en  œu¬ 
vre  pour  fe  difpènfer  de  couper  5  mais  i.’opiniâi 
treté  du  mal  l’emporta  fur  fa  bonne  volonté.  La 
tuméfaâ-ion  &  la  dureté,  augmentèrent  de  jour 
en  jour.  II.  fe  forma  difFérens.  finus  j  dont  quel¬ 
ques-uns  s’ouvrirent  d’eux-mêmes  &  une  fanié 
fort  abondante  ne  cefla  de  couler  de  toute  la 
plaie.  Dans  Cette  extrémité  M.  Molindli  ne 
crut  pas  devoir  différer  davantage  à  s’oppofer 
éfficaGement  au  progrès  du  mal  •,  c’efi:  pourquoi 
il  ouvrit  à  l’inftant  les  té.gumens  qui  étoient  unis 
au  tendon ,  jufqu’à  l’endroit  où  ils  n’avoieut  plus 
d  adjiéfion  avec  lui  /  Ô£  retrancha  avec  le  bif 
purl  la  portion  du  même  tendon,  qui,  par  fat 
tuniéfaéfion  de  fa  dureté,  obligeoit  d’én  venir  à 
^ette  opération  II  ouvrit  ehfuite  les  finus^.  qüj 
etoient  à  côté ,  &;  afin  de  relâcher  la  partie  ,  il 
/famerîa  doucement  avec  la  main  les  tégumehs 
at  la  portion  du  t.endùn  qiie  les  mufcles,  avoient 
retirée  en  haut.  Cette  conduite  fennbloit  devoir 
^ter  la  guérifon  5  mais  rien  de  plus  opiniâtre 
que  la  maladie  dont  ih  s’agit.  Après  quelques 
,  1  extrémité  inférieure  du  tendon  corti- 
^uça  encore  à  fe  tuméfier  par  le  côté  qui  rè- 
ïij 
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gardpin  la  plaie  ,  quoique  la  tuméfaftion  s  eten- 
dît  moins  en  longueur  que  la  première  fois.  I| 
furvint  en  outre  latéralement  ,  un  finus  qui 
pénétroit  plus  avant  que  tous  ceux  qui  l’avoient 
précédé.  M.  Molindli  l’ouvrit  fur  le  champ ,  & 
comme  la  tuméfaâion  perfîftoit  toujouts ,  il  fe 
détermina  enfin  à  couper  &  à  enlever  toute  la 
portion  du  tendon  tuméfiée ,  enforte  qu’il  ne 
refta  plus  rien  du  tendon  à’achille  au-  deffus  du 
calcanéum ,  fi  ce  n’eft  environ  deux  lignes.  Après 
cette  dernière  opération ,  tout  prit  une  meilleure 
face.  La  fuppuration  fe  réduifit  à  peu  de  chofe, 
la  jambe  fe  - defenfla  ,  la  plaie  fe  réunit  peu-à- 
peu  ,  &  enfin  elle  fe  ferma.  L’appareil  ne  fut 
jamais,  que  contentif  j  le  malade  n’ayant  pû  |fup- 
porter  un  bandage  plus  ferré ,  qui  auroit  tenu  le 
pied  dans  la  flexion.  Lorfqu’il  commença  à  fe 
bien  porter  &  à  marcher ,  la  cicatrice  fe  rouvrit 
à  plufîeurs  reprifes  5  mais  à  la  faveur  des  lini- 
mens  qu’on  mit  en  ufage ,  elle  s’afFaiffa  enfin  au 
point  que  cela  n’étoit  plus  à  craindre.  Un  feul 
article  feifoit  encore  de  la  peine  âublefle’,  c’eft 
que  le  calcanéum  ayant  été  retiré  en  haut ,  il 
ne  pouvoit  pas  appuyer  à  terre  toute  la  planté 

du  pied.  Les  linimens des  fomentations  émol¬ 
lientes  le  délivrèrent  encore  de  cette  incomm'ô- 
dite  ,  &.  il  marcha  enfin  fi  bien  ,  que  lui-mêwe 
n’auroit  pû  qu’à  peine  s’appercevoir  de  quelque 
différence  entre  les  deux  pieds. 

On  voit  par  ces  obfervations  de  M.  MolindUj 
ainfî  que  par  une  obfervation  de  Gflrungeof,qu’^^ 

n’eft  pas  néceflaire  pour  réunir  le  tendon  dû- 
ehiile ,  d’en  maintenir  les  bouts  rapprochés  pur 
la  fituation  &  par  le  bandage  ,  non  plus  que  dy 
faire  la  future.  D’ailleurs ,  la  perte  de  fubftau^ 
étoit  telle  dans  les'  cas  qu’on  vient  de  lire  :, 
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l’un  &  l’autre  euffent  été  également  impraticable?. 

Si  l’on  demande  comment  la  perte  de  fubf- 
îance  fe  répare  ,  M.  Molinelli  répond,  que  c’eft 
par  une  matière  qui  acquiert  peu-à-peu  la  nature 
tendineufe,  &  qui,  en  s’interpofant  entre  le? 
deux  bouts  du  tendon ,  en  rétablit  la  continuité;, 
ainfi  que  la,  matière  du  cal  le  fait  pour  les  os 
dans  les  fraâ:ures  avec  déperdition  de  fubftance 
offeufe.  Il  ne  fera  donc  plus  néceffaire  à  l’avenir 
de  tourrnenter  les  malades  ,  ni  par  la  future  ,  ni 
par  une  extenlîon  forcée  &  permanente  du  pied. 
Cette  extenfion  continuée ,  outre  les  accidens 
qui  peuvent  en  réfulter ,  &  la  gêne  qui  la  rend 
infupportable  à  la  plupart  des  fujets ,  comme  il 
eft  arrivé  a  deux  des  quatre  malades  de  M.  Mor 
limlli  ,;a,i’in,eonvenient  eneofe  d’empêcher  qu’on 
ne  puiffe  appuyer  le  talonà  tgrre ,,  quand  on  com- 
jnence  à  marcher ,  lors  même  qu’on  n’a  pas  tenu 
Je  pied  en  extenfîon  pendant  un  tems  bien  çonlî'- 
:dérabIe.vQue„  feroit-ce  û  on  l’avoit  maintenu 
dans  cet  état  pendant  toute  la  cure?  Gefüt  en 
vûe  de  prévenir:  cet  inconvénient  de  l’extenfîon 
continuée  du  pied ,  que  M.  Molinelli  voulut  tenir 
dans  la  flexion  celui  de  fon  quatrième  malade 
mais  ce  fqt  inutilement ,  ce  malade  n’ayant  pu 
fupporter  cette  fujétion  ,  non  plus  que  les  autres 
lextenfion  de  la  partie. 

^  Ces  importantes  obfervations  de  M.  Molinelli,^ 
U  ont  été  citées ,  que  je  fçaçhe  ,  par  aucun  -des 
^crivains  de  Chirurgie  les  p.lus  eftimés.  Il  ^efE 
étonnant  qu’elles  ayent  été  inconnues  à  un  Au- 
içavant  que  l’étoit  M.  Heijler.  M.  Hom, 
^7.re  ■Chirurgien  de  Dijon  ,  membre  de  l’Aca- 

^Rue  de  cette^ Ville ,  ôi.  alTocié  de  celle  de  Chi- 
liij 
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rurgie  ,  a  donné  dans  le  Journal  de  Médecina 
(  Janvier  1769.  pag.  )  des  expériences  con^ 
lirmatives  des  obfervations  de  M.  MolimUi.  Des 
chats  &  des  chiens  qu’il  a  fournis  à  ces  expériences, 
&  auxquels  on  avoir  coupé ,  en  tout  ou  en  partie^ 
le  tendon  d'achilk ,  ont  tous  radicalement  guéri 
quoique  les  plaies  àyent  été  abandonnées  à  elles- 
liîêmes ,  &  qu’on  ne  les  ait  pas  même  garanties 
de  l’impreflion  de  l’air.  Le  fuccès  de  ces  expé¬ 
riences ,  rapproché  d’une  obfervation  funefte 
q[ue  M.  Hoin  avôifeu  occafîon  de  faire  en  1749, 
dans  -la  perfonne  d’un  Charpentier  ^  qui  ayant 
eu  le  tendon  d’ackille  entièrement  dl'vifé  par  un 
coup  de  hache,  périt  à  la  fuite  d’accidens,  caufés 
en  partie  par  -la  contrainte  où  l’ôii'  tint  ^  le  pied  j 
ail  moyen  du  bandage  de  M.  P^ttt  ;  .ces  expé¬ 
riences ,  dis-je  ,  de  cette  obfervation  engagèrent 
M.  Hum  ,  dès  l’année  ,  ainft  que  fes  Con- 
ff'érês ,  à  fê  borner' au  bandage  purement  coth 
tentif  dans  les  pîaiés  du  tondôn  d'achiLLe.  U  dit. 
avoir  été  Confirmé  encore' i^puis  dans  ce  fenti- 
ment  par  lés  obfervatiôas  dé iM.  MotimUi  -,  dont 
il  n’a  voit  point  eu  Connoiffance  jufqu’âlors.  11 
croit,  d’après  tout  cela,  que  la  rupture  du  tendon 
d’achiile  ,  fans  plaie  aux  tégumens guériroit 
encore  avec  moins  de  difficulté,  fans,  recourir  à 
aucun  bandage  ni  machine  exteniîve.  Il  eil  ?  dit^ 
'il,  afferrni  dans  cetter opinion  par  MM.  Dujoui 
^  Pibracn  Le  preniiêr  dit  (d) ,  que  toutes  ces 
machines  ne  parbîffent  avoir  été  imaginées  que 
-dans  le  préjugé  où  l’oii  eft  que  malgré  la  feétioii 
de  leurs  tendons ,  lés  m'ufcles  confèrvent  la  fa¬ 
culté  de  fe  contracter,  Ce  qui',  félon  lui,  eft  une 
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erreur  (e).  li  penfe  qu’on  parviendroit  faeileriienr, 
mr  une  fituation  convenable  de  la  partie,  à 
guérir  la  maladie  fans  fatiguer  le  malade  par  de 
pareils  bandages  ;  5c  il  -ajoute ,  qu’en  ayant  parlé 
depuis  à  M.  Fibrac ,  ce  dernier  a  été  non-feule¬ 
ment  de  fon  avis ,  mais  qu’il  lui  a  cité  encore 
plufîeürs  exemples  de  perlônnes  qui  avoient  été 
guéries  par  le  repos  &  les  attentions  les  pîiis 
fimplés.  On  n’en  fera  fans  doute  que  très-peu 
furpris  après  les  obfervatioas  de  M.  Molindlv, 
ét  les  expériences  de  M.  Hoin  fur  les  chiens 
fur  les  chats.  Du  refte  ,-  il  eft  remarquable' que 
M.HeiJîert  qui  s’eft  fi  fort  étendu  fur  la  future 
des  tendons»  Sç  en  particulier  fur  celle  du  ten¬ 
don  d’acAi/ie ,  opération  à  profcrire  de  la  Chi¬ 
rurgie  ,  n’ait  pas  dit  un  feui  mot  de  la  rupture 
de  ce  dernier ,  dont  il  a  été  fi  fouvent  queftiod 
depuis  la  fameufe  obfervation  de  M.  Petit ,  & 
les  longues  difputes  qu’il  eut  à  foutenir  à  fon 

"  f  îlh 

Nous  allons  terminer  cet  article  par  une  obferr 
vatipn  qui  nous  a  été  communiquée  par 
ment,  Chirurgien  Aide-Major  de  l’Hôpitald’Avi- 
gnoii  ,  dont  le  zèle  ,  l’émulation  &  les  talens  mé^ 
ûtent  des  éloges, 

'Un homme  d’environ  3^.  ans,  qui  avqit  été 
niordu  pgj.  chien  à  la  partie  inférieure  de,  pof- 
terieure  de  la  jambe ,  fut  reçu  à  l’Hôpital. le  ij. 


(e)  Pourquoi  donc  le  bout  fupérieur  du  tendon 
le  retire-t-il  ?  .  , 

l’intéreffant  &  curieux  détail^,  dans  le 
ajouté  par  M.  Louis  k  la  dernière 
ï75§°^  Traité  des  maladies  des  os  de  M.  Petit  ,,en 

liv 
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Mai  1770.  Les  plaies  étoient  petites ,  comme 
elles  le  font  ordinairement  après  une  morlîire. 
Le  malade  cependant  ne  pouvoit  marcher  fans 
appui  3  il  avoir  la  jambe  fort  enflée  &  doulom 
reufe  : 'il  fut  faigné. , .  6c  on  le  panfa  avec  les 
adQuciflfans.  Le  lendemain  la  fièvre  s’étant  allu¬ 
mée  ,  &  la  douleur ,  ainfî  que  le  gonflement , 
perfîftant  encore ,  on  lui'réitéra  deux  fois  la  fai- 
ghée ,  &  on  continua  les  mêmes  panfemens. 
Malgré  cela  ,  les  mêmes  fymp tomes ,  non-feule- 
ment  ne  calmèrent  point ,  mais  le  malafle  tomba 
dans  une  efpèce  de  délire ,  où  il  refta  trois  à 
quatre  jqurs^,  pendant  l'efquels  il  paroiffqit  avoir 
un  rebut  marqué  pour  la  boiflbn  ,  qu’il  refufa 
conftamment  ;  ce  qui  donnoit  lieu  de^  craindre 
rhydrophobie.  Enfin  la  perfévérance  des  açci- 
dens.  fit  penfer  qu’ils  pouvoient  dépendre-^de  la 
îézion  de  quelque  nerf  ou  tendon-:  on  fit  des  di¬ 
latations ,  nécefiàires  pour  s’en  afiùrer  ,::êC  pn 
trouva  effeéfivement  que  le  tendon  d’^chil/e  avoit 
été  mâché  ôc  coupé  aux  trois  quarts  par  les  dents 
du,  chien  ,  &  que  le  quart  reftant  étoi.t  quafi  dé¬ 
truit  par' la  fuppuration.  Il  fe  rompit  enfin,  ^ 
les  deux  extrémités  du  tendon  s’écartèrent  l’une 
de  i’âutre ,  &  fe  gonflèrent  prodigieusement  ; 
dès  lors  néanmoins'  les  fymptômes  'mentionnés 
défièrent,  ôc  le  malade  prit  dé'  la  boiflbn  y  ce 
qui  fit  tomber  le  foupçon'  d’hydrophobie.  La 
plaie,  fut  panfée  à  l’ordinaire.  La  fuppufat’iBii  ? 
conjointement  avec  les  remedes  appropriés,  dé- 
truifît  pemà-  peu  le  gonflement  3  mais  les-  extré¬ 
mités  du  tendon  n’en  étoient  pas  moins  écartées, 
laifiànt  entr’elles  un  vuide  d’environ  deux  pouces 
par  la  déperdition  de  fubftance  qui  s’en  ptPh 
faite.  J1  ne  fut  jamais  polfible  d’afifujettir  le  ma¬ 
lade  à  quelqu’un  des  moyens  dont  on  fe  fert 
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oareil  cas  pour  tenir  le  pied  en  extenfion:  il  ne 
put  jatiiais  en  fupporter  aucun  pendant  deux 
fours  de  fuite  ;  nonobftant  cela  ,  les  deux  extré¬ 
mités  du  tendon  fe  déprimèrent ,  fe  defféche- 
rent  &  fe  mirent  de  niveau  avec  le  tiffu  cellu¬ 
laire’,  qui  étoit  intermédiaire.  La  cicatrice  gagna 
peu  à'peu  en  deffus ,  &  l’ulcère  fut  cicatrifé  le 
24.  du  mois  d’ Août  de  la  même  année.  Le  ma- 
fade  fe  leva  &  marcha  avec  affez  de  facilité ,  eu 
égard  au  long  féjour  qu’il  avoit  fait  au  lit  :  il 
exécutoit  fans  aucune  gêne  les  differens  mouve- 
mens  du  pied ,  à  cela  près  qu’il  avoit  quelque  . 
peine  à  appuyer  le  talon  à  terré  ,  à  râifon  d’un 
peu  de  rôideur  qui  reftoit  au  tendon  :  il  y  a  ap¬ 
parence  que  le  tems  &  quelques  on  étions  émol¬ 
lientes  &  relâchantes,  la  diffiperont  tout-à-fair. 

m===^========^ 

A  R  T  I  C  L  E  XXIX. 

Précis  de  l’Éloge  de  feu  M.  Molineili  ,  lû  à  la 
féance  publique  de  P  Académie  Royale  de  Chi- 
jurgie  enAj66^  par  M.  Louis ,  Secrétaire 
pérpétueU.  - 

M  Onfîeur  Molinelli,  né  en  1^98  ,  perdit  fes 

pere  &  mere  en  bas  âge ,  6c  fut  élevé  par  miu. 
uttparent  defon  nom.  Médecin  de  réputation 
?  Pologne ,  qui  à  fa  mort ,  en  1 7 1 5  ,  laiffa  le 
héritier  de  biens,  affez  çonlîdé- 
^  j^^’î^aître  de  fa  volonté  à  dix-fept  ans,  avec 
0  la  fortune  ,  il  fe  montra  digne  des  bienfaits 
n  yenoit  de  fecevoit.  Son  application  redou- 
^  ^5  il  étudia  fous  les  meilleurs  maîtres ,  fit  fon 
Médecine  ,  &  après  avoir  reçu  le  grade 
J.  ,  ®<^our  dans  les  écoles  de  l’Univerfîté  ,  il 
^  le  pnrti  de  la  Chirurgie ,  travailla  en  qua- 
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lité  d  eleve  fous  le  Doâeur  Donduni ,  Chirun, 
gien  en  chef  de  l’Hôpital ,  dont  il  a  eu  la  place 
&  époufé  la  fille.  ’  , 

M.  Louis  exprime  les  motifs  de  ce  change¬ 
ment  d’état ,  G  l’on  peut  appeller  ainfî  la  cul¬ 
ture  des  deux  branches  de  la  même  fcieqce,  in. 
divifîble  dans  fes  principes.  Tout  le  tems  qui  nér 
toit  pas  employé  '  au  foin  des  malades ,  il  fem- 
ployoit  à  fe  Tendre  plus  habile  par  la  leâure  des 
meilleurs  Auteurs  ;  il  vérifioit  leurs  obfervations, 
en  les  comparant  avec  celles  que  la  pratique  lui 
fourniflbit  journellement.  Les  lumières  de  l’ana-  ' 
tomie  l’éclairoient  fur  les  points  obfcurs,  &  l’ou¬ 
verture  des  cadavres  excitoit  fouvent  fes  regrets 
fur  l’incertitude  des  connoiffances  humaines,  Ces 
'  réflexions ,  un  peu  chagrines  pour  un  efprit  de  fa 
trempe ,  le  décidèrent  abfojunient  à  cultiver  la 
Chirurgie ,  6c.  lui  firent  prendre  le  parti  de  venir 
en  France ,  pour  fe  peffeâionner  fous  les  plus  ! 
grands  maîtres. 

Quand  un  homme  efi:  ainfî  préparé ,  conti¬ 
nue  M.  Louis ,  il  voyage  très-utilement  ;  il  trou^ 
veroit  à  s’inftruire  dans  les  mauvàifes  comme 
dans  les  bonnes  écoles ,  parce  qu’il  y  porte  le 
difcernément  qui  fçait  tout  apprécier.  Les.  Hô¬ 
pitaux,  où  les  faits  font  multipliés  &  fe  renom 
vellent  fans  ceffe  ,  lui  offrent  en  grand  le  tableau 
des  miferes  humaines ,  au  foulagement  defquelle* 
il  fe  dévoue.  Son  jugement  6c  fes  yeux  font 
formés  ;  aucun  coup  d’œil  ne  porte  à  faux  ;  ü 
n’eft  prefqué  point  de  cas  qui  ne  foit  une  îeÇO“ 
nouvelle  ,  ou  une  confirmation  utile  de  ce  qü’oj* 
fçavoit  déjà  5  ou  qui  ne  ferve  à  réformer  qn®^ 
ques  erreurs ,  dont  une  imagination  avide  de 
fçavoir  ne  peut  manquer  d’être  imbue.  Dansl^ 
jeuaelTe  on  court  après  les  connoiffances  j  on 
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accumule  avec  trop  peu  d’ordre,  on  n’eft  occupé 
qu’à  fe  meubler  la  tête ,  sMl  eft  permis  de  fe  fer- 
yir  de  cette  expreflîon.  La  fagacité  eft  plus  tar^ 
diye ,  le  jugement  vient  à  pas  lents  ;  6c  dans 
ceux  que  la  nature  a/le  plus  favorifés  du  côté 
de  l’efprit ,  il  faut  toujours  attendre  la  mâturité 
pour  èn  recueillir  les  fruits. 

Nous  ne  fuivrons  pas  M.  Louis  dans  le  récit 
qu’il  fait  des  travaux  de  M.  Molindli  ,  ni  dans 
le  compte  qu’il  rend  des  différens  ouvrages  de 
cet  Auteur,  &  qui  tiennent  un  rang  diftingué 
dans  les  Mémoires  de  l’Académie  bC  Inflitut  des 
Sciences  de  Bolô'gne  ;  nous  nous  contenterons  de 
rapporter  répoqüe  la  plus  flatteufe  de  la  vie  de 
M.  Moimei/i ,  &  que  M.  Louis  regarde  comme 
auffi  intéreflànte  pour  l’humanité ,  qu’elle  eft  ho¬ 
norable  à  là  Chirurgie  ;  c’eft  rétabliffement  que 
Benoît  fit' ên  1742 ,  en  faveur  de  M.  Moii- 
ne/ii  à  fa' foilicitation.  ' 

Les  cours  d’opérations  de  chirurgie  auxquels 
il  avoit  aflifté  à  Paris,  lui  firent  délirer  de  pareils 
^ercices  à  Bologne.  II  en  parla  à  plulieurs  per- 
lonnes  en  dignité  &  en  crédit;  elles  fentirent 
quë  dans  une  ville  célébré  ,  par  cela  même  que 
îoutesdes  autres  fctences  y  font  avantageufement 
eu  tivees ,  U  étoit  inconcevable  que  la  Faculté 
jjf  hirurgie  eût  été  négligée  au  point  qu’on 
avoir  jamais  fait  publiquement  aucune  démonf 
a  ion  des  opérations  fur  les  cadavres.  L’hon- 
^ur  de  la  patrie  &  l’utilité  publique  fe  révolte- 
cet  oubli.  Le  projet  de  M.  Molinelli 
f^ec  applaudiffement  par  des  hommes 
Bol^*"  patriotes  ;  la  Chirurgie  étoit  à 

pello^°î  une  eftime  particulière  .,  qui  rap- 
qne  ^®ureux  où  ëlle^n’étoit  exercée 

‘  des  mains  fçavaotes.  Il  y  avoit  peu  d’an- 
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nées  que  dans  Iç  fanâuaire  des  fciences ,  dans 
le  Palais  même  qu’occupe  l’Inflitut ,  on  avoit 
érigé  ,  par  ordre  du  Sénat,  une  ftatue  de  marbre 
au  célébré  Chirurgien  Fûl/à/vÆ.  On  fe  promit 
tout  de  l’amour  qu’avoir  pour  les  fcierices  Benoît 
XIV,  nouvellement  placé  fur.  la  chaire  de" S. 
Pierre:  ce  Prince  avoir  été ,, dans  une  fortune 
privée ,  l’ami  des  fçavâns ,  qu’il  regardoit  à  jufte 
titre  comnie  fes  confrères^  Amateur  éclairé ,  il 
ne  changea  pas  de  fenriment ,  êc  le  Souverain 
fe  crut  plus  étroitement  obligé  d’être  proteaeur. 
A  peine  lui  fait- on  connoître  le;  befoin  des  inf- 
truâions  chirurgicales ,  qu’il  remplit  les  efpé- 
rances ,  ÔC  comble  tous  les;  vçeux  à  cet  égard. 
Les  moindres  arrangemens  ^qui.  pouvoiént  con¬ 
tribuer  à  la  perfeâion.de  cet  établifimeiitl,  & 
en  affurer  la  durée  ,  fè  préfentenç  à;  fbn  efprit. 
Il  met  des  empreflemens  à  donner  ;  les  ordres né- 
ceflaires.  M.  de  la  Peyronie  ■  reçoit  ün  Bref  de 
Sa  Sainteté , ■par  lequel  elie:ie  prie  do-concourit 

au.  bien  public ,,  en  lui  procurant.la  colleâion  h 
plus  coniplette  .des  inftrume.ns  Üé  :  chirurgie  ;  il 
-informe  le.  Roi  dellarOommiiïiQn  dont  Be&  char- 
;gé  ;  &  elle  lui  devint  doublement  flatteufe  par 
i’intérêt  que  .Sa  Majefté  y;;,pritvEIIe  voulûtes 
faire  lés  frais -,  &:ces  inftrumens',  les  plus  heaiis 
Sc  les  mieux  çonditionnés  qu’on,  ait  vus  ,  furent 
envoyés,  au.  Pape  .,,  en  préfent:^-  Sç  coinm^ 
marque  d’amitié.  C.’eft  aiqfî  qu’èn.'parle  l’hiftoto 
de  rinftitut.  Benoît  XIV,  ordonna  que  chaqa® 
année  on  feroit  à  perpétuité'  dans  chacun  des 
deux  Hôpitaux  une -démonftratipn  de  ces  inftru* 
mens  -,  qu’on  expliqueroit  leur,  nature  &  1^“'^ 
ufage  ,  ôc  qü’on.s’en  fervirpit  fur  les  cadavreS) 
pour  enfeigneïiila  méthode  d’opérer  dans  1®^ 
diâerentes  'maladies  qui  ont  befoin  du  fecou^® 
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la  main.  La  garde  de  ces  inftrumens  fut  con- 
gée  à  M.  Molindli  y  avec  le  titre  de  ProfeflTeur 
Bénédidin ,  du  nom  du  fondateur.  Un  établiffe- 
nient  auiTi  utile  Teroit  feul  capable  de  rendre 
chere  à  la  poftérité  la  mémoire  -  de  Benoît  XIV, 
Quand  les  bienfaits  d’un  Prince  affurent  l’en- 
feignement d’un  art  auifi  utile,  ils  ne  fe  bornent 
pas  à  ceux  qui  ont  le  bonheur  de  vivre  fous  fon 
régne ,  ils  lui  acquièrent  des  droits  à  la  recon- 
noiffance  des  citoyens ,  qui  à  l’avenir  devront  la 
fanté  &  la  vie  aux  fecours  de  la  chirurgie.  M. 
Moimei/i  manifefta  les  fentimens  dont  il  etoit 
pénétré ,  dans  un  dîlcours  d’inauguration  pro¬ 
noncé;  au  mois  de  Novembre  1742  ,  &  qui  fut 
fort  applaudi.  L’Auteur  nous  a  înîéfefles  à 
fa  gloire.  Les  dilïèdions  anatomiques,  les  opéra¬ 
tions  de  chirûigie  pat  lefquelles  '  on  exerce  les 
Candidats  dans  lé  féin  de  notre  collège  ,  les  dé^ 
inonftrations  qu’on  fait  en  faveur  des  Étudiaris 
dans  l’amphithéâtrè  de  nos  écoles ,  par- la  libé¬ 
ralité  du  Roi  5  font  rappellées  commë  dés  exem¬ 
ples  qui  ont  procuré  l’établiflèment-rie  Bologne, 
&  comme  des  modèles  à  fuivre  poiir  qu’il  foit 
utile.  Ce  difcours  a  été  imprimé  avec  une'  Épître 
dédicatoire  à  Bmoît  XIV.  dans  laquelle  -M.  Mo- 
iinéli  rend  à  cet  homme  immortel  les  aétions 
de  grâce  qui  lui  font  il  juftement  dues.- II  avoit 
3  exprimer  les  mouvemens  de  fon ‘àmour ,  de 
^n  refpeâ:  &  de  fà  reconnoiffance  particulière. 
Le  grand  Pape  ne  parloit  jamais  de  ;  Molinellî 
quavec  des  témoignages  d’eftime  les  plus  flat- 
®'Jrs  :  dans  fes  expreffions  favorites  ille  nom- 
^pit  l’honneur  de  fon  pays  ,  la  gloire  dé  fa  pa- 
^)donor  -del  n&firo  -paefe^  lon&r  délia ■  nojlra 
Benoît  XI  V.  aimoit  tendrement  fa  patrie , 
particulièrement  ceux  qui  s’y  dlftinguoienî 

*^^«5  les  fciences,  ôcc. 
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M.  Molinelli  éft  mort  d’apoplexie  le  12..  Oe-’ 
tobre  ,  âgé^de  foixante-fix  ans. 


ARTICLE  XXX; 


Précis  (Vuîi  Ménïoire  de  M.  Andouillé  ,■  fur  une 
épilep/îe  fympathique  ^  furvenue  après  la  réu^ 
nion  d’une  plaie  d arme  à  feu  au  poignet 
guérie  par  incijîon.  (a) 


,  Èpilepfie 
fympathique 
furvenue 
après  la  réu¬ 
nion  d’une 
plaie  darme 
à  feu  au  poi¬ 
gnet  ,  &  gué¬ 
rie  par  inci- 
fîon. 


I  Ùoique  la  réunion  des  parties  diyifées  foit 


conftamment  le  but  auquel  l’art  doit  mener 
la  nature  dans  le  traitement  des  plaies  ,  cetfé 
réunion  devient  j  en  certains  cas  j  le  prinèipe 
d’accidens  fâcheux ,  ou  plutôt  I4  caufé  qui  les 
détermine.  M.  Andouillé  en  a  donné  un  exem¬ 
ple  dans  le  récit  de  là  curé  d’une  plaie'par  arma 
à  feu ,  qui  a.  été  fuivie  de  mouvemens  convulfifs 
^près  la  parfaite  cicatrifation.  Un  Officier  da 
jR.égiment  du  Roi ,  infanterie ,  reçut  à  la  bataille 
de  Lawfelt  un  coup  de  fufil  à  la  partie  inférieure 
de  l’avant-bras  droit ,  fur  l’os  du  rayon ,  à  un 
travers  de  doigt  du  poignet.  L’entrée  &  la  fortie 
de  la  balle  étoient  à  peu  de  diftance  l’une  de 
l’autre  ;  &  dans  fon  trajet  oblique  de  dehors  en 
dedans ,  Sc  de  haut  en  bas ,  elle  n’avoit  intéreffé 
que  l’expanfioii  aponévrotique  dont  font  reCou* 
verts  les  mufcles  extérieurs  du  pouce  j 
long  &  le  court  radial  externe ,  extenfeurs  du 
poignet.  M.  de  Garangeot ,  Cliirurgien  Major  du 
Régiment  du  Roi,  coupa  la  portion  des  tégü- 
mens  qui  étoit  entre  les  deux  plaies  :  les  mufcles 


(a)  Ce  Mémoire  a  été  lû  à  une  féance 
dê  l’ Académie  ïloyale  de  Chirurgie,  - 
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&•  les  tendons  n’ayant  pas  fou£Fert ,  de^  panfe- 
jpèns  méthodiques  procurèrent  bientôt  la  gué- 
Bfoo  de  cette  plaie.  _ 

Quelques  tems  apres  que  la  cicatrice  tut  fof'^ 
niée  j  les  mouvemens  de  la  main,  qui  dépen¬ 
dent  de  la  rotation  de  l’os  du  rayon  ,  devinrent 
douloureux  ;  la  douleur  attira  des  mouvemens 
convulfifs  aux  mufcles  du  bras  ,  à  ceux  de  l’é¬ 
paule  ,  dü  col  Sc  de  la  tête-  ;  enfin  ,  cet  accident 
fit  des*  progrès  au  point  que  le  malade  parut  at¬ 
taqué  d’épilepfie. 

On  ne  négligea  aucun  des  fecours  que  la  mé¬ 
decine  interne  prefcrit  ordinairement  contre  ce 
mal  :  ils  n’eurent  aucun  fuccès  5  le  vice  étok 
locaL  Quand  on  touehoit  la  cicatrice  à  quatre 
lignes  de  fon  angle  fupérieur ,  ou- quand  le  ma¬ 
lade  faifoit  un  mouvement  fubit  de  fupination 
€u  même  quand  la  cicatrice  fouffroit  les  impref- 
fions  du  chaud  ou  du  froid ,  il  furvenoit  un  fen-, 
timent  femblable  à  celui  qu’auroit  occafionné 
une  fufée,  qui  partant  de  la  cicatrice  ,  auroit 
brûlé ,  dans  fon  cours  rapide ,  depuis  cet  endroit 
jufqu’à  l’épaule  au  cou.  Le  malade  en  étok 
quelquefois  quitte  pour  ce  fentiment  de  douleur; 
d’autres  fois  il  éprouvoit  des  mouvement  violens 
au  bras  ;  tout  le  corps  en  étoit  quelquefois  agité  j 
mais  il  ne  s’en  manifefta  jamais  aucun  au-deffous 
de  la|  cicatrice  :■  le' poignet  &  les  doigts  furent 
toujours  préfervés  de  l’attaqüe  convulfivé.  La 
fecouffe  de  tout  le  corps  étoit  annoncée  par  la 
^leur  du  vifage  ,  par  la  gêne  de  la  respiration 
^  îe  trémouffement  involontaire  des  lèvres.  Le 
malade  prévenoit  les  fuites  de  fon  accident  en  fe 
Jettant  fur  un  lit ,  en  fe  couchant  promptement 
^  mrre  ;  le  tnal  commençoit  vifîblement  pa,r  la 
bieffée ,  d’où  il  fe  communiquoit  par  les 


ï44  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
nerfs jufqu’ au  cordon  axillaire,  &  de-lààtoutle 
fyftême  nerveux. 

M.  Andouillé  joint  à  la  defcription  de  cet  ac- 
cident  quelques  obfervations  recueillies  des  meil. 
leurs  Auteurs ,  fur  les  alFeâions  convulfives  gé¬ 
nérales  ,  déterminées  par  des  irritations  locales. 
On  en  a  vu  dont  la  caufe  étoit  vénérienne ,  mais 
le  bleffé  dont  il  s’agit  n’étoit  point  dans  ce  cas. 

L’inefficacité  des  remèdes  employés ,  tels  que 
les  antipafmodiques  de  toute  eîpèce  ,  les  eaux 
de  Bareges ,  Scc.  &  l’augmentation  du  mal,  dont 
les  accès  revenoient  plus  fouvent ,  &  même  fans 
que  la  caufei  en  fût  excitée  dans  la  partie ,  Com- 
me  dans  les  premiers  tems ,  fit  adopter  le  con- 
feil  de  M.  Andouillé.  Il  emporta  toute  l’étendue 
de  la  cicatrice-,  &  mit  les  tendons  à  découvert. 
La  fuppuration  détendit  les  bords  de  cette  nou¬ 
velle  plaie  ,  &  le  malade  fit  tous  les  mouvemens 
de  la  partie  fans  douleur  ni  corfvulfîon.  Quand  la 
plaie  commença  à  fe  fermer ,  il  furvint  quelques 
mouvemens  convulfîfs.  Perfuadé  que  la  gêne  des 
tendons  y  contribuoit ,  M.  Andouillé  fe  détermina 
à  couper  le  ligament  particulier  qui  les  affiijettit 
près  de  leur  inlèrtion  :  leur  jeu  èn  devint  plus 
libre  ^  cependant  il  y  eut  encore  des  accès  épi¬ 
leptiques  après  la  guérifon  de  la  plaie,  mais  ils 
furent  bien  plus  éloignés ,  moins  violens  &  moins 
longs  en  diminuant  ainfî  par  dégrés ,  le  ma¬ 
lade  en  a  été' abfolument  délivré.  M.  Andouillé 
attribue  cette  continuation  des  accidens  à  l’afféc- 
don  du  principe  dès  nerfs ,  laquelle  n’a  pû  être 
diffipée  qu’après  quelque  tems  ,  quoique  la  cauie 
primitive  fût  détruite.  Les  bains  d’Uffat ,  au.pays 
de  Foix  ,  ont  paru  contribuer  à  la  terminaifou 
heureufe  de  cette  cure. 

article 
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A  R  T  I  C  L  E  XXXL 

Sur  Us^raclam  èn  long  des  ' os  cylindriques  ,  par 
M.  Louis, 

I  L  y  a  des  pbfervations  elTentielIes  qui  fervent  .pifc. 

à  étabUr  des.  points  ;de  dqàrine  fondamen- 
taux  :  elles  méritent  un.  examen  particulier  ,;  des  maladies 
telles  font  celles  .qu’on  lit  dans  l’ouvrage,  de, 

Vumney  (a)  ^  fur  les  fraclures  en  Ipng  dqs 
grands,  os  dés  extrémités-;  fraâures  dont.  M. 

Petit  nie  la  ppffibilité.  ^piià  deux  fentimens  con- 
tradiftoires  fur  Une  queftion  intéreÎTante  :  la  rai- 
fon,  l’autorité  des  gran.ds  maîtrés ,  l’expérience 
font  ici  mifes  eri  oppoiition  par  les  défenfeurs 
des  deux  opinions.  Les  hommes  feroient-ils  affez 
malheureux  pour  que  .leur  vie,  fût  livrée  ,  dans 
certains  accidens,-  aux  vaines  difputes,  de  l’école  ? 

Tâchons  de  lever  foute  difficulté  fur  ce  -fujet. 
^incertitude  éft  étrangère  à  l’art  ;  elle  eft  dans 
refprit  de  ceux  qui  n’en  faifiirent  pas  les  prin-î 
cipes,  Sc  qui  ne  voient  dans  la  nature  que  ,  ce 
la  préoccupation  leur  permet  d’y  recotmoî- 
, ,  ; . 

^  M.  Petit  croit  imaginaire  la  fraâufé  qu’otî  dit 
le  faire  exaélement  félon  la  longueur  des  os  ; 
d  en  donne  une  raifon  très-folidé;  c’eft  qu’il 
®ya‘pomrde  coup  icap^ble  de  frafturer  l’os 
,’^‘^ant.la  longueur quiche  le  puiffe  rompre  erî  , 

jra?êrs  avec  bien  plus  d.è  facilité.  Il  falldit  s’eri 
^^^là  ;  mais  M.:  Petit  ,  trompé  fans  doute  par 

fgTom.I.  p.  167.  &  ftitv. 

Artis ,  fi  quod  profeljorîs  efi.  Gorneh 

de  re  Medicâ,  libViI.  cap.  Vl  - 

• 
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des  citations  infidèles  du  texte  àeFahrice  d’Aquà-^ 
pendente  ,  .a  cru  trouver  dans  la  façon  dont  ce 
fçavant  Chirurgien  -  Médecin  s’expliqüè  fur  les 
fraçkuTes  en  long,  qu’il  n’âvoit  entendu  parler 
que  des  fraâures  obliques.  Il  n’y  a  cependant 
aucune  équivoque  fur  ce  point  dans  Fabrice 
à'Aqiiqpendente.  En  expofant  les  differentes  ef 
pèces- dé  fraélure-,  il  diftingue  exprefférnent  l’o¬ 
blique -,  de  celles  qui  font  èn  long  &  en  travers  j 
Sc  après- avoir  donné  les  figneè  généraux  &  p6^ 
fitifs  des  fraâtüres  ÿ  cet  Auteur  établit  pafficu-i 
lièrenient  le  diagnoftic  de  la  fraéture  en  long  ;  ü 
■femble  même  marquer  l’ordre  dans  lequel  doi¬ 
vent’ naître  les  fymptômes  indicatifs  dé  cette  ef 
pécè  de  fraâure.  Le  membre  ^  dit-il ,  eff  d’abôfd 
plus  gros  que  dans  l’état  naturel  ;  enfuite  la  dou¬ 
leur  fo 'manifefte^  enfin  le  membre  devientiné-î' 
'gül  fc)  ?  plus  bas ,  en  pariant  de  la  gésêrâtio» 
du  cal ,  il  adopte  le  précepte  de  GubVh y  qüi- re¬ 
commande  que  le  bandage' foit  un  peu  plus  ferré 
pour  la  fraéture  en  long  ^  que  pour  la  tranfver- 
iaie  ;  car  fans  cette  précaution  ,  il  pourroit  j 
dit-il ,  aifément  fe  defanger,  [d  )  ' 

Ce  que  Galien  StWàbrice  difent  du  bandage , 
qui  pourroit  facilement  fe  relâcher ,  un  Auteur 
l’a  entendu  des  piècès  d^os  'qui  fe  défuniroient, 
il  le  bandage  était'  moins  ferré.  Dïiverney 


(c)  Q,ubd^os  fecundàm  loHgifudinem  fràâum' 

adefl  ■  mémbri  crajfiües  ,  lâtrd  jiaturalem  fldtütn  ydeindc 
dolor^;  tum  memhri  inczquaUtas.  Fabric.  ab  Aqü'âp.  Chinirg. 
iiniverf.  lib.  IV.  de  £raaurâ,~cap.  I. 

{d)  In  fraciurâ  per  lon^tudinem  faEiâ ,  eadein  prorf^i 
ratio  adhibmda  quæ  in  tranfversâ  ^.faltem  ut  deUgaüo  W^P^ 
^ftringatur  i  aliàs  enim  fqciÙ  po^et-  cfeciierfr  Ibidem  ^ 
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Rapporte  trois  pages  du  texte  de  cet  Auteur  (e)  j 
^lÈil  ne  défigne  que  par  la  qualité  de  célébré 
'Praticien  de  fon  tems.  Il  poüvoit  avoir  beaucoup 
d’expérience  ,  mais  il  avoit  bien  peu  d’érudiâon  j 
car  en  cet  endroit  même  ,  où  il  fe  trompé  fi  vi- 
fiblement  fur  le  fens  de  Fabrice  d^Aquapendènte  ^ 
il  ajoute  que  Gui  de  Chauliac  n’a  fait  que  copier 
Fabrice.  L’anachfonifrae  n’eft  pas  tolérable  :  (Suc 
de  Chauliac  écrivoit  fa  Chirurgie  en  1363  ^ 
brice  d'AqUapendente  n’eft  mort  qu’en  1719; 
L’Auteur  avoit  pris  pour  un  traité  original  ,  uri 
de  cesabrégé^de  Gui  def  Chauliac  ^  cpû  ëtort  lé 
manuel  des  Chirurgiens  viilgaires  j  il  rij  a  pas 
plus  de  0  ans.  Quoiqu’il  en  foit,  il  oppofé  dés 
raifons  judiçieufes  à  l’opinion  qui  admet  lès  frac¬ 
tures  en  long.  Les  lignes  les  plus  certains  qu’on 
èii  donné  ^  font ,  dît-il ,  n  une  douleur  fixe  dC 
5)  continuel  qui  s’augmente  pat  la  preffioni-  ôc 
5i  qiiând  on  s’appuye  fur  la  partie  blefrêe.  Mais 
n  qui  ne  voit  que  tous  cés  àccidenS  ne  font  qüe 
%  dès  füjtes'  d’une  forte  contuüon  du'  périôfte  1 
w  Polir  la  tumeur  qu’oh  dit  fè  former  à  l’endroit 
iv  de  la  fente  par  l’écoulement  des  fucs  nourri- 
»  ciers  dé  ros^  il  eft  aifé  de;  jugér 'quelle' doit 
»  fa  naîffance  aux  fucs  épanchés  entré  l’os  êc 
»  le  pérrofte.  Enfin .  fuppofons'  qu’il  y  eût  dans 

l’os  uhe  fîmple  fente  ,  elle  fe  réuniroit  d’étlë- 
»  même;  pat  la  fève  qui  découle  des  vaiffeaus 
»  du  péridfte’;  le  principaf  foin  du  Chîrürgieii 
«  fera  de  tenir  fon  maiadé'  dans  un  grand  repos , 
»  d’ufer  des  plus  püiffahs'défolutifs.  w 
_  M.  Duyernej  prétend  qu’un  Chirurgien  dé  Pa¬ 
ris  ,très.Connu  de  fon  terris^ ,  fut  la  Victimè  du 
fentiment  contraire  à  rexiftèncé  de  la  fraBute 

(«)  Tom,  ï.  p. 

Kij 
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en  long;  qu’il  en  avoir  une  de  cette  efpèce  au  tU 
îsia ,  61  que  cetté  maladie  ne  fût  connue  que  peu 
de  tems  avant  fa  mort.  Pour  prévenir  de  fembîa. 
blés  fautes ,  il  donne  trois  obfervations  ,  qui 
tnéritent ,  dit-il ,  beaucoup  plus  de  confidératiou 
que  les  raifonnemens  les  plus  fpécieux.  J’analyfe 
.  tes,  truis  obfervations ,  Si.  je  ne  les  trouve  rieu 
moins  que  concluantes. 

Dans  la  première,  il  eft  queftion  d’un  Cha- 
liQÎne  ,  qui  par  une  cbûte  d’çnviron  douze  pieds 
dé  haut,  fe  heurta  la  partie  moyenne  de  la  jambe 
gauche ,  antérieurement.  Il  s’y  fît  une  tumeur 
âvéc  échymofe.  La  douleur  5  qui  fut  très-vive , 
Sc  tous  les  autres  accidens  ,  cédèrent  au  bout 
de  quelques  jours  aux  faignées  Sc  à  l’application 
des  remèdes  convenables.  Le  malade  fe.  crut 
guéri  j  5c  agit  en  conféquence.  Én  fe  ÆDUchant 
il  s’a^perçut  d’un  peu  de  rougeur ,  avec  tenfioa 
au/'tibia.,  La  douleur  devint  très-vive  ;  une  in- 
cifîdn  donna  iffue  à  une  férofîté  fanguinolente,, 
dont  le  liège  étoit  éutré,  le  périofte  ^  i’os.  Cette 
tnémbrane  étoit  détachée  de  plus  de  deux  tra¬ 
vers  de  doigt.  On  ,ajoute  qu’il  parut  .une  fente 
ieh  iong  très  -  étendue  :  voilà  ce  qu’on  pofe  en 
fait.  Il  eft  bien  étonnant  qu’une  violence  exté¬ 
rieure  ,  qui  a  pu  ‘.fendre  le  tibia  en  long ,  ne 
l’ait  pas  plutôt  calfé  en  travers  ;  mais  jl  n’eft 
pas  poffibîe  de  nier  un  fait  :  fuivons-en  la  natr 
îatîôh . , .  pour  faire'  con  noître  j  ufqu’a:  quel  point 
il', mérite  que  nous  ÿ  ÿohs  égard.  L’inçifipn  fut 
allongée  par  fes  -  angles ,  au  grand  foulagement 
du-  rnalade.  Pour  açGélérer  fa  guèrifon  , i’on  eut 
fècours  au  trépan 'perforatif&  à  rexfoliatifj  ce 
qui  féuftit,  dticncfi^:  que  la  j'ente  ne  penétioît 
jufqii’àü  canal  de  là  moelle.  Cette  circonftànce 

décele  fa  méprifé.''X’obfervati6n  eft  d’ailleui® 
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frès-impàrfaite ,  en  ce  qu’elle  n’enfeigné  ni  pour.- 
quoi  ni  comment  on  a  appliqué  les  trépans  per- 
fbratif  6c  esfoliatif.  PalTons  à  Igi  fécondé  obfer- 
,  vation., 

Un  jeune  garçon  de  16  ans,  après  le  traite¬ 
ment  d’une  fraâure  compliquée  la  jambe  ,  oc- 
çafîonnée  par  la  roue  d’une  charrete  ,  féntit , 
îorfqu’il  commença  à  s’appuyer  fur  fes  jambes , 
une  douleur  fourde  à  la  partie  antérieure  du  ti¬ 
bia  ,  un  peu  au-deflùs  de  la  fraûure.  Il  s’y  forma 
unabfcês-,  le  piribfte  étoit  pourri  en  cet  en¬ 
droit  ,  8C  on  découvrit  à  l’os  une  fente  légère, 
èn  procura  l’exfoliation ,  &  le  malade  ne  fut  pas 
iong-tems  à  guérir. 

Perfonne  ne  conteftera  la  poffibilité  de  cette 
fraâure  :  Fesemple  cité  n’a  aucun  trait  à  la 
queftion.  M*  Dttverney  devoit  s’en  appercevoir  * 
&  fe  fouvenir  des  termes  qu’il  venoit  de  copier 
dans  l’expofition  de  la  doârine  de  l’Auteur  qu’il 
croit  réfuter  par  ce  fait.  «  On  convient  que  les 
»  os  peuvent  fe  fendre.  Les  balles  de  moufquet  j 
»  par  exemple  ,  brifent  les  os  8c  les  fendent  ^  un 
»  coup  de  marteau  ,  ou  de  pied  de  cheval ,  fera 
»  le  même  défordre  ;  mais  tous  ces  exemples 
«  n’établiffent  point  cette  efpèce  de  fraâure,  que 
»  nous  appelions  fente  ,  Jîmple  /dure  :  ce  font 
»  des  efpèces  de  fraftures  qui  doivent  être  ran- 
”  gées  dans  la  claîTe  des  brifüres ,  des  contulîons, 
des  dépreffions  avec  fente.  »  M.  Petit  avoit  dit 
pareillement  :  «  Il  -  eft  cependant  vrai  que  les 
®  balles  de  moufquet  peuvent  fendre  les  os  en 
”  ^ong ,  même  jufques  dans  les  articulations  ; 
®  mais  nous  n’avons  point  prétendu  comprendre 
»,ces  fortes  de  fraftures  parmi  çelles  dont  nous 
”  '^^non?  de  parier.  »  En  effet ,  la  fènte ,  dans 
J  eû  un  accident  du  fracas  de  l’os ,  &  non 
Kiij 
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pas  une  fraâure  fimple ,  comme  il  faudroit  quç 
^ela  fût ,  pour  établir  une  efpèce  particulière. 

Le  fujet  de  la  troifième  obfervation  de  M. 
puverncy  fur  la  fraâure  en  long ,  eft  un  Garde-’ 
du-corps,  qui  étant  à  cheval  ôc  en  bqttes,. reçut,  ' 
vers  la  partie  moyenne  de  la  jarnbe ,  un  coup  de 
pied  de  cheval.  La  douleur  fut  d^abord  très: 
àigue  ;  elle  fut  fuivie  d’un  engourdilfement  qui. 
la  rendit  rnoins  vive.  Vingt-quatre  heures  après, 
!e  malade  fe  plaignit  d’une  grande  chaleur  j  il  fe 
fît  une  efçarre  à  la  peau ,  ôc  le  malade  guérit  en 
peu  de  tems.  Au  bout  dé  trois  mois  il  fentit  une 
douleur  pongitive  permanente.  L’os  étoit  exof- 
tofé  :  on  fit  une  incifion  pour  le  (fécouvfir  :  il  y 
avoit,  dit  M.  Üuverney  f  une  fente  très- apparen¬ 
te  ,  très-longue  êc  très-profonde.  On  fît  faute^ 
l’excédent  de  l’Os  avec  la  gouge  &  le  maillet  de 
|)lomb.  Dans  les  derniers  coups  ^  il  fortit  de  la 
fente  une  liqueur  jaunâtre  &  très-puante  :  au 
panfement  fuivant,  on  appliqua  fur  la  crêté  du 
tibia  trois  couronnes  de  trépan ,  les  unes  à  côté 
des  autres  ^  l’on  fit  fauter  les  ponts ,  &  la  mqëlla 

ie  trouva  abfcédée."  '  ‘  '  . . 

Il  y  a  dans  cette  obfervation  des  circonftances, 
qui  en  rendent  l’e^pofé  fort  fufpeâ:.  L’on  y  voit 
un  homme  guéri  en  peu  de  jours  d’une  contufion 
à  l’os  ;  au  bout  de  trois  mois,  des  douleurs  fort 
vives  déterminent  à  faire  uné  incifion  fur  une 
exoftofe  aflèz  légère.  Dans  l’hypothèfe  de  la  fê¬ 
lure  primitive  l’exofîofe  feroit  un  cal  défec¬ 
tueux  ,  qui  aproit  rempli  la  fente.  On  dit  qu’^ 
l’infiant  de  l’opération ,  elle  parut  fort  longiK  & 
fort  profonde  :  on  ne  l’avoir  cependant  pas  ap- 
perçue  à  travers  les  tégumens ,  fort  minces  fur  la 
furface  interne  du  tibia.  Cette  fente  longue  &prQ,^ 
fonde  ne  pénétrait  pas  jufqu’au  canal ,  quoiqu® 
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le  centre  de  l’os  fût  abfcédé.  Voici  à  quoi  fe  ré¬ 
duit  le"  fait.  Le  coup  de  pied  a  caufé  une  contu- 
iîon  à  l’os  ;  elle  a  été  fuivie  de  tuméfaétion  de  la 
fubftance ,  &  d’abfcès  dans  le  canal.  L’exoftofe 
détruite  ,  &  le  canal  ouvert  par  les  couronnes  du 
trépan,  il  y  eut  une  fente  longue  &  profonde  à 
l’os  :  c’étoiî  l’elFet  de  la  déperdition  de  fubftance 
que  l’art  ayoit  faite.  Qn  voit  allez  par  le  récit  de 
l’obfervateur  J  que  la  fente  n’a  pû  être  primitive. 
Supp'oferons-nous ,  pour  ne  pas  infîller  fur  l’infi¬ 
délité  de  cette  narration ,  que  la  tuméfaélîon  de 
l’os  s’étoit  faite  par  deux  éminences  oblongues , 
qui  lailToient  entr’elles  une-  goutière  ou  finuofité 
contre-nature,  qu’on. pouvoir  prendre  pour  une. 
fente  longue  &  profonde?  Mais  revenons  au  pre^ 
Plier  principe  :  il  n’y  a  point  eu  dans  ce  cas  de 
fraâure  en  long ,  j[î  cette  fraâure  eft  phyfîque- 
ment impoffible  :  or,  cette  impoflibilité  efl:  dé¬ 
montrée;  car  il  n’y  a  aucune  percuflîon  exté¬ 
rieure  capable  de  fendre  l’os , ,  qui  ne  doive ,  à 
plus  forte  raifon  ,  le  caffer  entièrement  fuivant 
fon  épaifièur. 

Nous  allons  combattre,  par  occafîon ,  un  Auteur 
célébré ,  dont  le  nom  peut  donner  du  crédit  à 
Topinion  erronée  de  la  fraélure  en  long;  c’eft  M, 
Beijlér(f)  ,  qui  croit  que  perfonne  n’a  pu  en 
demonjtrer  l’impoffibilité  par  des  raifons  invincU 
bles  :  U  prétend  voir  des  exemples  évidens  de 
cette  efpèce  de  fraâure ,  dans  des  Auteurs,  dignes 
de  foi.  Il  cite  la  differtation  de  Heyne  fur  les  prin- 
cipales  maladies  des  os ,  &  la  Chirurgie-pratique 
de  Wurtien  (  F  dix  Wurt^ius  )  ,  dont  les  obferva- 
tions  fur  ce  point  de  l’Art  ne  peuvent,  dit -il. 
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être  lues  avec  affez  d’attention.  M.  Heijler  ne 
donne  cependant  aucun  ligne  pathognomonique 
de  la  frafture  en  long:  les  accidens  dont  il  fait 
iuention ,  conviennent  à  la  contufion  de  l’os, 
î^ous  remonterons  aux  fources  qu’il  indique , 
pour  faire  connpître  combien  il  s’eH  abufê  dans 
le  jugemept  qu’il  a  porté  d’après  les  faits  aux¬ 
quels  il  renvoie  fes  leéfeurs.  L’on  voit  d’abord 
par  le  titre  de  l’elTai  de  M.  Heyne,  qu’il  n’y  eft 
point  du  tqut  queftion  des  fraârures  (g).  La  lec-’ 
ture  la  plus  attentive  dé  l’endroit  marqué  par 
M.  Heijîèr  (h) ,  n’établit  point  la  poffibilifé,  de  la 
fraéture  en"  long  :  Reym  y  parle  des  abfcès  de  la 
moêlle ,  qui  font  l’elFet  de  l’acrimonié  rance  à  la{ 
quelle  l’huile  rnédullaire  efl:  fujette.  Le  virus  véné¬ 
rien  produi|;  la  corruption  des  os  par  la  dépravation 
du  fuc  moelleux.  La  forte  contufion  de  lafubftance 
de  l’os  ell:  fouvent  fuivie  de  fuppuration  :  pne  pe¬ 
tite  efquille  qqi  pique  le  périofte  ^hterne  ,  bu  qui 
comprime  la  moëlle ,  attire  l’indammation  &.  la 
fijppuration  dans  le  canal  offeux.  Heync  s’étaye' 
fur  cette  propofîtion  de  l’autorité  des  deux  Fa-; 
hrlces  ,  qui  ont  vu  /trois  ans  apres  une  fraélure, 
la  fuppuration  putride  de  l’intérieur  de  l’os  5  ôi 
pour  prouver  les  fuites  fâcheufes  d’uàe  telle  pu- 
tréfaâioh ,  il  rapporté  une  obfervation  qui  lui 
a  été  corrimuniquée  par  un  célébré  Chirurgien 
de  Leyde.  Un  homme  fe  plalgnoit  de  foufFrir 
des  douleurs  infupportables  depuis  le  milieu  du 

ig)  Joannis-Ch.  Heyne  Süed  tentamen  Chirufgico- 
Medicum  ,  de  præcipùis  offium  morbis  ,  fcilicet,  in- 
flammatione  ,  abjcejfu ,  &  ulcère  perioftii  ,  '  ojfeœ  fübjlantûz  , 
&  ipjîus  denique  ojjium  meduücz  ,  incenjîoni  ac  phhgmoni 
moUipm  partium ,  ceu  fundamento  ,  fuperfincEtâ  ;  necnon^ 
4e  carie  ojjîs  ,  fpina  veniofa,  &  rachitide.  cüm  fig. 

(A)  Injl,  4e  Chirurg.  part.  I.  liv.  IL  chap.  I.  §.  IIL 
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j'jbia  jufqu’à  la  malléole  interne  ,  où  il  parut,  au 
bout  de  quelques  jours ,  une  tumeur  du  volume 
d’un  œuf.  Il  fortit  par  l’ouverture  qu’on  en  fit  * 
une  affez  grande  quantité  de  férofités  fanieufes  : 

Pos  étoit  à  nud ,  &  l’on  s’apperçut  qu’il  étoit  pa¬ 
reillement  dépouillé  de  fon  périolie  jufqu’au 
milieu  de  la  jambe.  L’ouverture  fut  continuée 
jufqu’à  cet  endroit,  où  étoit  la  fource  dü  mab: 

Ton  y  découvrit  une  ouverture  tranfverfale  qui 
pénétrolt  dans  le  canal ,  d’où  fortoit  la  matière 
âcre  qui  avoit  caufé  la  carie  &  la  gangrené.  Il 
n’eft  fait  mention  dans  ce  cas  ni  de  contufion 
extérieure,  ni  de  fraâure ,  comme  caufes  occa- 
fioqnelles  des  accidens,  Heyne  appelle  l’ouver- 
ture  de  l’os  fijfura  ,  parce  qu’elle  avoit  là  forme 
d’une  fente  ;  &  comme  le  rnême  mot  latiq  fert 
à  exprimer  la  fêlure ,  ou  fraâure  en'long ,  Heijler  1 
a  cru  qü’il  en.  étoit  queftion  dans  ce  fait.  Fijjhra 
fatis  ampla  in  msdio  ojjîs  tranfverfo ,  n’a  jamais 
lignifié  une  fraâure  en  long.  Il  infîfte  beaucoup  ; 
plus  fur  l’autorité  de  Wurti ,  Chirurgien  qui  avoit 
une  très-grande  réputation  à  Bâle ,  &  dont  la 
Chirurgie ,  publiée  en  allemand  en  1 576 ,  fut  tra¬ 
duite  d’abord  eh  latin  en  1642  ,  puis  en  françois 
en  11546 ,  par  les  foins  de  Riolan.  Il  avoit  eu 
connoifTance  de  cet  ouvrage  étant  à  Cologne  au 
fervice  de  la  Reine ,  mere  de  Louis  XIII ,  Marie 
toute  l’application  pof- 
le  chapitre  où  Wurti  traite  de  la  fraâure' 
en  long.  Cet  Auteur  pofe  par-toùt  en  fait  ,  ce  qui 
®  t  en  queftion.  Il  alTure  avoir  guéri  des  malades 
^tes  15.  années  de  douleurs ,  que  les  plus  grands 
^edecinsdifoient  être  catharres  ou  rhumatifmes, 
teconnoiflbient  d’autre  origine  qu’une 
dis"  ^  promet  Sc  ne  donne  pas  le 

i...  gnoftic  de  cette  fraétiire  fuppofée  :  les  figues 
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4éinonftratifs  de  telles  fentes  feront ,  dit-il ,  dé¬ 
clarés  en  leur  lieu ,  lorfque  je  traiterai  des  maux' 
incurables  ;  &  il  n’en  parle  point.  Il  explique 
fommairernent  la  manière  de  placer  les  attelés 
pour  la  fraéfure  en  long  des  différens  os.  Dans 
fa  prévention  fur  la  poffibilité  de  cette  fraâiure 
ü  va  jufqu’à  dire  que  la  plupart  des  panaris  vient 
rient  de  la  fraâure  en  long  des  phalanges.  M. 
Heijîcr  rie  s’eft  pas  apperçp  que  tout  cela  étoif 
jidicule  :  il  renvoie  à  cet  Auteur  ceux  qui  vou-: 
dront  approfondir  la  matière  ^  je  ne  crois  pas. 
qu’il  y  ait  rien  de  mieux  à  faire  pour  fe  convain¬ 
cre  de  la  fauffeté  du  fentimeat  qui  y  eft  foutenu. 

1^,=^=======^^ 

ARTICLE  X  X  XII, 

Memarques  de  M»  LE  Çat  ,  fur  une  efpèce  partiji 
culière  de  fraçlure  de  la  mâchoire  inférieure. 

là  T  ^  Chirurgie ,  dit  M.  le  Cat ,  a  la  réputation 
ITâchoire  in-  i-J  d’être  la  partie  de  l’art  de  guérir  la  plus 
i^'^iècès  fu*^  certaine  &  là  plus  évidente.  Si  elle  mérite  ces 
reM  corne-"  ûtres ,  c’elf  principalement  quand  elle  traite  les. 
nues  par  un  rqaladies  des  os ,  6c  fur-tout  leuT;  fraéfure.  Au- 
cun  fîéçle  n’a  produit  d’ouvrages  auffi  complets, 
que  les  nôtres  fur  ces  maladies.  f,es  excellens 
livres  de  M  M.  Duverney  ^  Petit ,  font  connus, 
de  tout  le.  monde.  Cependant  aucun,  dè  ces 
grands  hommes  n’a  fait  mention  d’une  fra.â:ure 
de  la  mâchoire  des  deux  côtés ,  &  oblique  ,  ^ 
de  l’efpèce  dont  il  s’en  eft  préfenté  une  depuis, 
peu  à  notre  Hôpital.  Le  nommé  Jean  Cuftel  de 
Rouen,  s’étant  un  peu  trop  livré  aux  attraits, 
d’une  boiffon  agréable  Sc  fpiritueufe ,  en  perdit 
l’équilibre ,  ôc  tomba  fur  l’effieu  d’une  yoitw?2« 
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le  menton  fut  obligé  de  porter  fur  cet  effieu  le 
poids  de  la  principale  partie  du  corps.  Il  fuccomba 
fous  le  fardeau  ,  multiplié  par  l’impétuofité  du 
choc.  La  mâchoire  fe  cafla  en  deux  endroits  ÔC 
obliquement  ;  fçavoir,'  du  côté  droit  entre  la 
dernière  &  Ijayant-dernière  dent  molaire  ,  &  du 
côté  gauché;;3i7^ntre  la  dernière  dent  molaire  & 
ja  dent  canine^  , 

Toute  la  partie  antérieure  de  la  mâchoire 
étoit  donc  abandonnée  à  fon  poids  &  à  l’aâion 
des  mufcles  ;  çeu?  de  çes  organes  du  mouve¬ 
ment  qui  s’attachent  au  menton  (  il  y  en  a  huit, 
les  digaftriques ,  genio-hyoïdiens ,  genio-gloffes  , 
&  mîlo-hyûïdiens  )  tirèrent  cette  pièce  en  bas 
&  en  dedans  fort  loin  du  riiveau  ordinaire  ,  vu 
fobiiquité  de  la  fraéture ,  qui  étoit  telle ,  qu’elle 
permettoit  à  toute  cette  portion  antérieure  ,  de 
gliffer  vers  l’intérieur  ou  le  fond  de  la  bouche  , 
^  d’éçarter ,  comme  l’auroit  fait  un  coin  ,  les 
^eux  portions  des  branches  de  cette  mâchoire, 
qui  reftoient  continues  à  fes  condyles  articulai¬ 
res.  Ge  blefle  vint  hors  les  heures  du  panfement , 
&  fut  faigné  par  les  Chirurgiens  internes  de  no¬ 
tre  Hôpital.  ' 

Les  Auteurs  prefcrivent  de  grands  bandages 
pour  retenir  en  place  les  pièces  de  la  mâchoire 
fracturée.  Quelqu’habiles  ,  quelqu’expérimentés 
que  foient  des  éleves ,  les  écrits  des  grands  Maî¬ 
tres  font  pour  eux  des  loix  qu’ils  n’ont  garde 
d  enfreindre ,  &  il  feroit  fouvent  dangereux  qu’ils 
^  fiffent.  Cependant  il  y  a  peu  de  ces  loix  qui 
foient  générales  ;  &  le  même  efprit  qui  a  con¬ 
duit  a  les  établir  ,  doit  auffi  nous  éclairer  dans 
les  variations  &  les  exceptions  de  ces  loix  :  mais 
Çn  auroit  tort  d’exiger  d’un  éleve  des  réformes 
suffi  importantes»  Les  miens  avoient  donc  panfé 


î0  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
la  fraâ:ure  de  cette  mâchoire  dans  routes  les  ré¬ 
glés  ,  6c  vû  le  cas  particulier,  très-mal,  parce 
que  tous  les  préceptes  donnés  jufqu’ici  fu/cette 
matière  ,  tous  les  bandages  ufités ,  tendeat  \ 
pouffer  les  pièces  féparées  vers  la  bouche  ,;vers 
les  pièces  fixes  ;  &  dans  ce  cas-cf  toutes  les  cpm^ 
preffions  extérieures ,  fur-tout  cèliés’qui  êtoient 
devant  &  dirigées  vers  la  bouche  ,  concouroient 
avec  les  mufcles  du  menton  à  enfoncer  vers  la 
langue  &  en  deffous ,  cette  pièce  que  les  (feux 
branches  de  la  mâchoire  féparée  &  l’obliquité 
de  la  fraâure  laiffoient  defcendre  entr’elles  avec 
beaucoup  de  liberté. 

L’infpeétion  des  pièces  leur  état ,  m’eurent 
bientôt  découvert  l’erreur  &  indiqué  le  remède. 
Il  falloit ,  pour  guérir  cette  fraâure  ,  affujettir- 
ces  deux  branches  de  la  mâchoire  trop  libre 
avec  la  pièce ,  &  fupprimer-  tous  les  bandages 
qui  aidoient  les  mufcles  du  menton  à  la  déran^ti 

Le  moyen  dont  je  me  fervis  pour  affujettir 
la  pièce  féparée  avec  les  deux  branches  ,  eft 
bien  lîmple.  Je  leur  rendis  leur  niveau  naturel,; 
&  dans  cet  état  je  liai  ,  avec  (îes  fils  d’argent 
fouples  &  forts  de  chaque  côté ,  les  dents  de  la 
pièce  féparée  avec  les  dents  voiflnes  des  bran¬ 
ches  de  la  mâchoire ,  je  ferrai  fortement 
cette  ligature. 

Pour  rendre  cette  réunion  plus  ferme  &  plus  - 
fûre,.  j’avois  fait  faire  une  petite  portion  de  cer¬ 
ceau  d’argent  proportionnée  à  la  courbure  des 
pièces  fraéturées  &  percées  de  plufieurs  trous ,, 
par  lefquels  je  devois  paffèr  de  femblables  fils  ?. 
pour  attacher  à  cette  efpèce  d’atték  plufieurs 
dents  de  la  pièce  fraâurée  mobile^,  &  des  bran¬ 
ches  fixes  de  la  mâchoire  ;  mais  les  premières^ 
ligatures  me  parurent  fi  fermes ,  fi  exades, 
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ie  m’en  fiai  entièrement  à  elles.  La  réjiniôn 
s’eft  très-bien  maintenue  ,  Sc  le  càlus  s’eft  fkit 

enperfeâion.  .  .  / 

La  Chirurgie,  tire  deux  utilités  de  cette  ob- 
fervarion  :  la  première,  qui  eft  direâe  ,  regarde 
la  nouveauté  de  la  fraéture ,  &  la  façon  parti¬ 
culière  de  la  traiter  la  fécondé ,  eft  indireéte, 
mais  pins  générale  j  elle  démontre  une  vérité 
qu’on  foupçonnoit  déjà  ,  qu’U  n’y  a  rien  de  fi 
dangereux  &  de  fi  méprifable  .  qu’un  Ghirurgiett 
de  routine  ,  qui  ne  fait  que  ce  qu’il  a  vu  faire , 
qui  ne  penfe  que  par  la  tête  d’autrui.  Mæ- 
gafin  François  J  juin  1752.  . 

A  R  t  I  CL  E  XX  XII  L 

Fréciyd^un  Mémoire  de  M.  Brasdor  y  intitulé  : 

Réflexions  fur  la  fracture  de  la  çldvîçule  {a). 

M  Brafdor  donne  dans  fon  mémoire  là  défi  Corfef  iè 
•  cription  d’ün  nouveau -  bandage  pouf  “entlon 
cette  fraâüre.  Ceux  que  les  Anciens  avoient  retenif  dan^ 
imaginés,  &  qui  ont  été  en  ufage  jufqu’à  fp'ré-  de^“bomr 
lent ,  ne  rempliüïent  pas  les  vîtes  qulls  s’étoient  de  la  ciayi^ 
propofées  :  il  s’agit  de  contenir  de  nivèàu  les  frato: 
pièces  offenfées  -,-afin  que  la  cpnfoiidàtion  puiflfe 
en  être  exade*  M.  Brafdor  examine  l’ufage  de 
a  clavicule  :  c’eft,  dit- il ,  un  arc-boutant  qui 
onne  de  la  folidité  à  l’appui  ftir  lequel  la  tête 
6  1  humérus  roule- en  pivot  dans  fes  difterens 
wiouvemens  ;  ou ,  pour  exprimer  la  chofe  plus 

blim^  Mémoire  d,e  M.  Brafdot  ,  lu  â  la  fé'ance  pu- 
.  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  1762 , 

Acad^°’*^'^  encore  imprimé  dans  lés  Recueils  de  cettff 
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fimplement ,  la  clavicule  aflujettit  l’omoplatèi 
Lorfque  cet  arc-boutant  eft  frafturé ,  les  bouts* 
diyifés  fe  déplacent  difFéremment ,  fuivant  le  Heu 
(de  la  fra(5ture  ,  par  l’aâiion  des  différens  mufcles 
ijui  ont  des  attaches  à  cet  os.  L’Auteur,  examiné 
les  caufës  -S<  des  raifons  de  ces  difFérerices ,  ^ 
elles  établilFent  la  partie  théorique  de  fon  mé¬ 
moire.  Ces  principes  né  peuvent  manquer  de 
i-endrë  la  pratiqué  pliis  lumineuFe  ;  ôz  les  pro^ 
cédés  Opératoires  plus  fûts  &  plus  utilesi  Dans 
les  fraâures  dés  os  longs  ,  les  extenfions  & 
COntre-exterifîonS  hécélFaires  mettèrit  l’opérateut 
en  état  d’ajufter  les  pièces  fraâurées  ;  &  après 
une  bonne .  conformation  ,  un  bandage  appro¬ 
prié  du  cas  j  .contient  les  pièces  dont  On  a  fait 
la  réduiSlion.  MÆrafdor  fait  Voir,  dans  4a  frac¬ 
ture  de  la  clavicule,  la  nécelFité  de  éoridnuet 
î’extenfion  6c  la  contré-extenfiOn ,  pendant  tout 
le  tenis  de  la  curé.  Il  afliiré  que  tous  les  Auteurs 
fe  font  trompés  en  s’occupant  d’une  réduéïiori 
Inftantanée ,  croyant  avoir  rempli  toutes  les  vues 
de  l’Art,  lorfqu’il  ont  mis  une  fois  4e  niveau  les 
pièces  oiFeufes ,  &  abandonnant  enfuite  au  ban¬ 
dage  contentif  le  maintien  de  ces  pièces,.  Les 
mains  ordinaires  ne  peuvent  retenir  les  bouts  de 
i’os  ;  ils  fe  déplacent  par  l’aiftion  des  mufcles  j  ' 
fur-tout  dans  les  fraâures  obliques  5  ce  que  l’ex¬ 
périence  montre  aiTez  dans .  les  calus  difformes 
de  cet  os.  M.  Bmfdor  rappelle  les  principes  don¬ 
nés  ou  adoptés'  par  les  rneilleurs  Auteurs  fur  J? 
fra(fl:ure  de  la  clavicule ,  tels  qyi^Ambroife  Parh 
la  Motte ,  Heijlex ,  Petit ,  Duverney  ;  il  fait  des 
remarques  fur  ce  qu’il  y  a  à  retenir  &  à  rejetter 
des  méthodes  qu’ils  ont  décrites ,  &  fes  obfer- 
varions  ont  pour  bafe  l’expérience.  Le  bandage 
qu’il  a  imaginé  eft  une  efpèce  de  corfet  qui  f® 


i)È  LA  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  15^' 
lace  par  derrière ,  8c  qui ,  au  moyen  des  man¬ 
ches  qui  embraffent  le  moignon  de  l’épaule /tire 
en  arrière  l’extrémité  humérale  de  la  clavicule 
au  dégré  convenable  j  &  contrebalance  l’aftion 
des  mufcles  qui  feroient  perdre  aux  bouts  dé 
l’os  leur  niveaui  On.  Applique  enfüite  l’appareil 
contentif  fur  le  lieu  même  de  la  fraâurei  Mi 
Brafdor  ienà  juftice  à  l’invention  limplé  ôc  ingé- 
îiieufe  de  M.  le  Grand,  Chirurgien  d’ Arles ,  qui 
a  communiqué  depuis  peu  à  l’Académie  un  ban¬ 
dage  pour  la\fraàufe  de  la  clavicule  /  fait  fur 
fés  principes  qui  lui  ont  fuggjéré  le  fieri  *  il  en  a 
■  fait  fémarquer  quelques  défauts  faciles  à  rééfifieri 

A  R  T  I  ex  E  XX  X  I  Vi 

f  récis  d’un  Mémoire  de  M.  BELEori  ^eoitcernànt 
'  line  machine  propre  a  contenir  en-  -place  les  frac¬ 
tures  du  col  du  fémur,  (a)  '  ' 

La  Chirurgie  fie  préfente  en  général  :que  deux 
intentions  pour  la  guèrifon  desosrfraéfurésj 
1^  première  eft  de  leur  donner  la  conformation 
qu’ils  doivent  avoir  dans  l’état  naturel  ;  la  fé¬ 
condé  éfl:  de  les  affujettir  dans  cet .  état ,  ; jufqü’à 
■ce  que  la  Gonfolidation  en  foit  faite.Xes'  Auteurs , 
tant  anciens  que  modernes,  ont  été  féconds  en 
expédiens  pour  fervir  à  la  réduâion  des  os  ; 
mais' on  ne  voit  pas:-qu’iis  ayent  aumntexercé 
leur  .génie  à  trouver  'des  moyens:- capables  de 
maintenir  les  pièces  'd’os ,  après  que  la  rédüc- 

Le  Mémoire  Aé  ' M^'iBdloq ,  lû  à  -k  féahee  pu- 
bnque  de  l’Académie  Royale  de  Ghirurgie  en  1751, 
eft  imprimé  dans  le  II.  vol.  in-40,  des  Mémoires  de 
.cette  Académie. 


Eraflures  à« 
coldufémari 


j6o  Mémoires  pour  servir  a  l’hiStoire 
iiôn  en  a  été  faite.  Il  eft  néarimoins  beaucoup 
(îe  cas  où  cette  fécondé  intention  eft  plus  diC 
cile  à  témplir  que  la  première.  M.  Bdloq  cité 
la  fraétürè  du  cou  du  fémur ,  cbrtime  étant  priti- 
cipalemerit  de  cette  efpèce.  Il  eft  certain  que 
tous  ies;  bandages  propofés  par  les  Auteurs  pouf 
'fixer  ies  pièces  d’os  à  leur  niveau  dans  cette  fràc- 
fure,  y.  font  abfolunient  inutiles.  L’Auteur  rap- 
porté  def  exemples  où  îl  a  employé’,  fans  fuccès, 
les  nîoyens  ordinaires ,  quoiqu’il  eût  prises  pré- 
cautibns  Je  plus  eipreffément  recommandées 
pour-réuflif.  Èien  convairicu  dé  rinfuffifancé  dé 
ces  moyens ,  îl  fit  conftruire  un  bandage  méçHa- 
iîiqüéj'qüi  remplit,  avec  tout  Favanfaige poffiblé ^ 
les  intentions  que  l’on  doit-  fe  propofer  dans  lé 
cas  donr  il,  s’agit.  ,  „ 

Cette  'machine  a  trois  parties  ;  Futié  pour  coiï-' 
tenir  Ja  cuifle  ,  l’autre  pour  foutenir  la  jambe  , 
2^  une  troifîème  pour  opérer,  les  extenfîonf  con¬ 
venables.  La  partie  du  bandage  qui  contient  la 
cuifle  ,  eft  de  deux. pièces,  convexes  en-dehors 
Sc  concaves:  en-dedans  :  l’une  s’applique  au-de- 
dans  de  la  cuiflè  ,  &  l’autre  en-dehors  ;  eelle-Gi 
eft  plus  longue  que  l’interne  5  elle  monte  fupéi- 
-lieureraént,  jufques  fur  Fos  des-  îles  en  couvrant 
rarticülation.:  L’interne  eft  bornée  au  pli  de  la 
cuifle  :  au  long  du  milieu  de  fa  partie  convexe 
eft  arttachéé  une  lame  de  fer  dentelée  par  le 
côté  en  forme  de  crémaillère  ,  où  s’engraine  un 
pignoirqui  la  fait  marcher  en  avant  :  le  boutfu^ 
périeur  .de:  cette  lame  forme  un  demi  cefdeyqui 
'■vient- s’ajufter  dans  le  contour  du  pli  dé  la  cuiffe. 
Les  deuxxotés  de  cette,  efpèce  de  cuiflé , .  font 
.  unis  par-deflbus  avec  des  courroies  larges  r,  gaf" 
,  nies ,  ainfi  que  toute  la  cuiflé  ,  avec  du  chamois; 
'  ijis  tiennent  en  haut  par  deux  vis ,  par  lëfquellês 


DE  LA.  Chirurgie  pu  xviii.  Siècle,;  i6î- 
on  peut  ferrer  ou  relâcher  le  bandage,  fuivant 
le  befoin. 

La  fécondé  partie  de  la  machine  fert  à  coti^ 
tenir  la  jartibe  ,  ôc  la  tfoifîeitie  pârtié  eft  uné 
efpèce  de  cric ,  auquel  s’attachent  les  courroies 
4es  iacqs  qu’on  doit  appliquer  fur  le  genou  ,  Sc' 
àü'déiTus  des  malléoles.  Ce  crie  dirigé  les  Iacqs 
vers  la  partie  inférieure  ,  par  une  ligne  bien  plus 
égale  que  les  Iacqs  ordinaires.  La  pièce  en  demi 
cercle  qui  appuyé  fur  le  pli  de  la  cuiffe ,  fait  plus 
folidement  avec  moins  d’embarras  5  i’ai^ion 
d’un  lacq  qui  foudendroit  le  corps  j  Sc  la  portioii 
de  la  rnachine  qui  contient  la,  jambe  ^  renfermé 
dans  fa,  conftruâion  les  commodités  les  plus 
recherchées  pour  les  malades  ÿ  St  que  l’on  n’ob¬ 
tient  dans  les  appareils  ordinaires  qu’avec  beau¬ 
coup  de  pièces  plus  embarraffantés  ^  êc  fujettes 
à  fe  dérangeb  La  jambe  s’y  trouve  fituée  folide-, 
ment  &  mollement  î  elle  eft  à  couvert  du  poids 
des  couvertures  /  le  talon  porte  à  faux  j  la  planté 
du  pied  eft  appuyée..  Cette  pattig  dé  la  machiné 
fupplée  donc  aux  femelles ,  aux  talonniefes j  aux 
fanons  y  aux  cerceaux  ;  auffi  M;-  Èèlloq  ïa~pïl 
mife  féparément  en  ufagé  &  avec  fucçès:  dans 
plufieurs  fraâ:ures  delà  jambe.  Il  a  employé  pa¬ 
reillement  la  partie  fupérieure  de  fon  baridagé' 
méchanique ,  dans  trois  fraétures  du  corps  du  fé- 
Riur  ;  fous  les  yeux  des  plus  habiles  Chirurgiens 
de  Paris,  (b)  '  :  . 


Ab)  On  trouvera  dans  le  Mémoire  de  M,  Bdlbq.yXk 
_  gureSi  urie  defcription  plus  détaillée  de  fà  hiachmé, 
.®u  bandage  méçhanique. 


% 


i6i  Mémoires:  pour  servir  a  l’histoikr 

ARTICLE  XXXV. 

Précis  d'ün  Mémoire  de  Mé  More  au  ^  fur  tes 
■  rejfources  de  la  nature  dans  les  cas  de  luxations 
de  la  cnijfe  qui  n^ont  pas  été  réduites,  (a) 

^Tr*^aabîer  T  fortîe  de  la  cavité 

de^cefref-  J— i  OÙ  elle  eft  jointe  dans  l’état  naturel,  un 
dans  Ordinaire  de  ce  déplacement  eft  la 

deux  lùxa-  perte  de  l’aâion  de  la  partie.  La  luxation  de  l’os- 

tio^  de  la  (je  ]a  euiire  deftinéeâfupporterîe  poids  du  corps, 

geduiîes,  ^  QUI  elt  Une  des  principales  parties  de  l  organe 
de  la  progreffiori ,  devroit  être  fuivie  plus  qu’au- 
Cüne  autre  luxation  de  la  perte  du  mouvement 
de  l’extrémité  inférieure.  Cependant  on  obferve 
^  que  dès  perfonnes  abandonnées  aux  feüîs  foins 
de  lâ^  nature ,  après  un  déplacement  de  la  tête 
du  fémur ,  ont  pu ,  au  bout  de  quelque  têms, for- 
tir  dé  leur  lit ,  fe  foutenir ,  &  marcher  avec  le 
fecôurs  d’une  canrie  avec  plus  ou  moins  de  facilité. 
L’on  n’avoit  jamais  douté  que  dans  ces  fortes  de 
éâs  ,  il  ne  fe  formât  une  cavité  dans  l’endroit  où 
la  tête  de  i*ds  s’étoit  ixée  par  feu  déplaeément  ;■ 
nôaîs  perfbttne  n’avoit  démon  tré  quel  eft  f  ouvrage 
de  la  nature  dans  cette  circonftance.  M.  Moreàii 
l’a  fait  voir  en  préfentant  à  TAcadémié  les  os  du 
baftin  Sc  le  fémur  d’une  femme  de  68  ans  ,  morte 
depuis  peu  de  jours  dans  rHôtehDieu  , .  &  qui 
avoir  eu.dans  fa  jeuneffe  une  luxation  de  la  cüifie> 
n’a.voit  pas  été  réduite.  La  tête  du  fémur 
_  ;  .  ... 

^  (a)  Ce  Mémoire  ,  lû  à  la  féance  publique  de  l’Aca' 
tlémie  Royale  de  Chirurgie  en  175  2 ,  eft  imprimé  dau^ 
le  II..voi  in-4°,  de  cette  Académie. 


OÉ  LA  CHIÎlURGiE  DÜ  XVIII.  SiÉCLE. 
itoit  reçue  dans  une  cavité  forhiée  accidentelle- 
iiient  fur'  l’os  ileum.  M.  Moreau  penfe  que  cette 
cavité  s’efi:  faite  peu-à-péu  par  la  compreflion  de 
ia  tête  du  fémur  fixée  pat  le  mufcle  petit-fefiîeÉ 
fur  des  fibres  oflèüfes ,  trop  peu  _  dures  pour 
avoir  réfîflé  à  cette  compreflion  :  le  fuc  olTeu^ 
trouvant  de  la  difficulté  à  pénétrer  les  fibres  6c 
les  celliiles  de  l’os, ,  s’eft  rejetté  dans  celles  du 
Voifinage ,  &  a  formé  ,  en  les  dilatant  ;  les  bords 
de  la  tavité  dans  laquelle  •  au  lieu  du  cartilage 
iini  6c  poli  ;  dont  les  cavités  naturelles^  font  in- 
trüftéeS ,  il  n’y  avoit  qu’un  périoftè  épaiffi  ;  là 
cavité  cotyloïde  ilaturelle  avoit  beaucoup  perdii 
de  fon  étendue  ;  elle  étoit  devenue  ovale* 

A  cette  obfervatiort ,  M.  Moreau  joignit  encore 
k  dénlonftration  d’une  pièce  anatomique  que 
M.  Morand  .lui  avoit  communiquée  ;  c’eft  uri 
fémur  avec  l’bs  des  îles.  La  tête  du  fémur  avoit 
été  portée  j  par  une  luxation  en  bas  6c  en  dedans^ 
fur  le  trou  ovalaire  ;  les  produétioris  ofleufes  qui 
forment  la  plus  grande  partie  de  ce  trou ,  &  qui 
font  une  cavité  artificielle  à  la  tête  du  fémur  ^ 
telles  qui  lui  prêtent  divers  pioints  d!appui,j  qui 
ne  gênent  point  fes  mouvemens  ;  un  autre  qui 
entoure  le  cou  du  fémur  ,  ÔC  qui ,  femblable  à 
iin  anneaii  affez  large ,  l’embrafTe  fans  avoir  foudê 
'  Sc  fixé  invariablement  les  deux  os ,  cOramu  cela 
3  coutume  d’arriver  dans  les  épanchemens  des 
fncs  offeux  ;  toutes  ces  particularités  préfenteut 
jin  travail  rrieryeilleux  de  la  part  de  la  nature,; 
il  eftbon  de  connoître  ce  que  l’on  peut  en  at¬ 
tendre  ,  afin  de  l’aider ,  ou  au  moins  de  ne  pas 
ia  troubler  dans  fes  démarches ,  lorfque  l’ATt 
®  offre  aucune  reffource. 


Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 

ARTICLE  XXXVI. 

Précis  d’un  Mémoire  de  M.  de  la  Fafe  ^fur  une 
machine  propre  a  faciliter  le  tranfport  de  ceux 
qui  ont  la  cuijfe  ou  la  jambe  fracturée ,  très-  ‘ 
utile  pour  leur  panfement.  (a) 

Avantages  De  la  Paye  a  été  fenlîble  aux  maux  que 

îurVmaS  if  i»  1  OH  fait  aux  blefîës  de  cette  efpèce, lorf- 
à\ciüt“Me  chariots  pour  les  tranfpot- 

tntnfport  des  ter  de  lâ  trafichée  à  l’Hôpital  :  les  douleurs  ex- 
bieffés  dans  citées  par  le  frottement  des  pièces  d’os  brifées 
&  aiSiS!  ’  contre  les  parties  molles  ,  font  terribles  &  caii- 
fent  des  accidens  funeftes ,  tels  que  le  gonfle¬ 
ment  ,  inflammation  ^  dépôts ,  hémorragie ,  &c. 
Ces  accidens  font-ils  calmés  lorfque  lé  bleffé  eft 
en  repos  dans"  le  lieu  où  il  a  été  porté  ?  on  eft 
obligé  quelquefois  de  le  tranfporter  de  nou?eau , 
par  l’affluence  de  ceux  qu’on  apporte  au  premier 
Hôpital ,  êc  alors  aux  premiers  accidens  fe  joi¬ 
gnent  ceux  qui  réfultent  d’une  fuppuration  trou¬ 
blée  :  accidens  que  non-feulement  les  foldats 
éprouvent ,  mais  encor  ceux  qui ,  par  leur  pro- 
feflion  5  font”  èxpofés  à  des  chûtes  périlleufes.. 

La  machine  que  M.  de  la  Paye  propofe  eft 
Ample  ,  aifée  à  pratiquer,  &'de  peu  de  coût 5 
elle  eft  conipofée  de  quatre  pièces  quhn  em¬ 
ploie  féparément  pour  la  cuiflè ,  le  genou  ,  l3 
fambe  &  le  pied  ,  ou  plufieurs  enferable,  felo® 
le  befoin  :  chacune  eft  faite  de  lames  de  fer 


(æ)  Le  Mémoi^  de  M.  delà  Faye ,  lû  à  la  féaflce 
publique  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  i73f^ 
eft  imprimé  dans  le  II.  vol.  des  Mémoires  de  cettp. 
Académie ,  oii  l’on  voit  la  figure  de  la  niachiç®î! 
planche  XXI.  fig.  i,  ’  "  ’  ' 


pË  X.A  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  1^5 
bîane  joffltes  enfemble  par  charnières ,  fuivanc 
leur  longueur ,  un  peu  convexes  en  dehors  & 
concaves  en  dedans  ;  on  peut  les  recouvrir  de 
toile  cirée,  qui  empêche  qu*elles  ne  foient  mouil¬ 
lées  par  les  liqueurs  qui  couleroient  de  la  partie , 
ou  les  topiques  dont  on  imblberoit  les  appareils» 
On  applique  la  partie  bleffée  fur  la  machine  dé¬ 
ployée  :  on  met  entre-deux  de  petits  couffins  de 
paille  d’avoine,-  on  roule  la  machine  pour  em- 
braffer  le  membre,  on  la  tient  arrêtée  par 
de  fimples  cordons  circulaires  d’efpace  en  efpace. 
La  machine ,  ainfi  ajuftée  ,  eft  affez  forte  pour 
foutenir  le  membre ,  parce  qu’elle  compôfe  deux 
cylindres  faits  de  plufîeurs  lames ,  &  elle  efl:  affez 
légère  pour  ne  rién  ajouter  de  confîdérable  au 
poids  de  la  partie  :  les  petits  couffins  fourniffent 
différens  points  d’nppui  Sc  rempliffent  les  vuides. 
Si  dans  l’inftant  de  la  bleffure  on  a  appliqué  queh 
ques  compreffes  fur  la  partie  ,  &  que  le  malade 
étant  tranfporté ,  foit  dans  le  cas  de  blelïùresoù 
il  ne- faut  point  de  bande  roulée  ,  là  machine  de¬ 
vient  très -utile  pour  les  panfemensj  elle  fup- 
prime  l’attirail  des  attéles ,  longuettes ,  fanons , 
&  la  dépenfe  de  la  machine  fe  trouvé  compenfée 
par  l’épargne  du  linge  ,  indépendamment  des  uti¬ 
lités  qu’elle  a  dans  les  cas  énoncés.  Les  Chirur¬ 
giens  conviendront  aifément  qu’elle  eft  néceffaire 
dans  les  fraffures  de  la  cuifle  â  fa  partie  fupé- 
rieiire,  à  caufe  de  la  forme  allongée  du  côté  de 
la  hanche ,  &  échancrée  du  côté  de  raine. 

M,  de  la  Paye ,  quoique  perfüadé  des  avanta¬ 
ges  de  fa  machine ,  efpère  que  la  pratique  les  éta¬ 
blira  plus  que  les  éloges  qu’il  en  pourroit  faire'; 
tîtais  en  même  tems  il  eft  difpofé  à  profiter  des 
J'ds  qu’on  voudra  bien  lui  donner  pour  la  per- 
IÇttionner, 

L  iij 


Fraflufe  de 
|8  rpiule. 
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ARTICLE  XXXVII.  ‘  ' 

Sur  la  fracture  de  la  rotiileo 

F  Eu  M.  Bajfuel  a  donné  à  rAcadéniie  de  Chi¬ 
rurgie  deux  Mémoires  (fl)  hiftoriques  8c  cri¬ 
tiques  fur  le  traitement  des.  fraâures  de  la  ro¬ 
tule.  Le  réfukat  de  fes  recherches  8c  de  fes  ré¬ 
flexions  ,  eft  que  l’art  eft  encore  aujourd’hui  en 
défaut  fur  cet  article ,  malgré  les  grands  pro¬ 
grès  que  la  Chirurgie  a  faits.  Il  propofe  un  nou: 
yei  inftrument ,  d’un  ufage  auffi  utile  que  fîmpie,, 
Çet  in^rument ,  fi  oti  peut  lui  donner  ce  nom,” 
confifte  d’abord  en  un  cuir  fort  de  vache ,  percé 
pour  affujettir  l’os  fraâuré  ,■  8iC  accommodé  ar- 
tiftement  à  la  figure  de  la  partie.  Il,  fe  fert  en¬ 
core  d’une  fécondé  pièce ,  auffi  du,  même  cuir , 
moulép  en  goiuttière  &  échancrée  par  fes  bouts  :, 
elle  efi;  deftinée  à  embraffer  le  jarret  ;  l’une  & 
l’autre  pièce  ,  garnies  chacune  de  fa  cqmpreffe 
en  quatre  doubles  pour  ne  point  bleffer  ,  s’ap¬ 
prochent  êc  s’affermilTent  mutuellement  par  un. 
ruban  de  fil,  large  d’un  pouce  &  demi,  long 
d’une  aune ,  qui  eft  fixé  dans  fon  milieu  fur 
haut  de  la  pièce  du  genou  :  çelle-ci  a  des  portes 
de  cuir  mince  aux  quatre  coins  ,  pour  maintenir, 
les  croifées  que  doit  faire  le  ruban  fous  le  jarret, 
àu-deffus  &  au-deffous  de  fa  rotule. 

Pendant  le  traitement ,  M.  Bajfuel  ne  rejette, 
point  les  fanons  (  dont  il  croit  qu’on  pourroit 
âbfolument  fe  paffer  ) ,  perfuadé  qu’ils  contien- 


(æ)  Ces  Mémoires ,  lus  dans  une  féance  publiq^® 
de  l’Académie,  n’ont  point  encore  été  imprimés  dans 
fes  Recueils. 
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4ront  mieux  le  malade  dans  la  fituation  qui  lui 
convient ,  fur-tout  pendant  le  fommeil ,  s’il  fur- 
vénoit  quelques  mouvemens  extraordinaires.  M, 
Bajfud  fait  une  critique  bien  fenfée  des  machi¬ 
nes  de  métal ,  qu’il  compare  à  un  étau ,  pour 
la  rotule  fracturée  <,  ôç  il  en  montre  aiïèz  le  ri¬ 
dicule  ufage. 

Après  une  defcription  auffi  exaâe  ôc  aufïï 
claire  qu’il  étoit  poffible  de  fon  nouveau  ban¬ 
dage  ,  il  ajoute  ce  qui  fuit  vers  la  fin  du  mé¬ 
moire  :  A  l’armée  ,  où  la  fanté  de  tout  homme 
eft  chere  à  notre  Prince  &  à  l’Etat ,  ce  ban¬ 
dage  fera  d’une  utilité  particulière  ÔL  fort  impor¬ 
tante  il  peut  feul  fuffire  dans  le  tranfport  :  on 
peut  encore  compter  que  la  fraéture  fera  guérie 
en  bien  moins  de  tems  que  l’on  ne  croit  :  au 
lieu  de  6q  jours  6çplus  de  gêne  dans  un  lit, 
jours  mettent  un  malade  en  état  de  fe  lever', 
même  d’eflâyer  à  marcher  avec  les  précautions 
ordinaires. 

M.  le  Dran  a  communiqué  à  l’Académie  de 
Chirurgie  dans  fa  féance  publique  de  1753 ,  une 
obfervation  fur  les  moyens  dont  il  s’étoit  fervi 
pour  rétablir  le  mouvement  de, la  jambe ,  perdu 
à  i’occalioh  d’une  fra^ure  de  la  rotule  qui  n’a- 
voitpas  été  réduite.  Une  Religieufe  de  l’Abbaye 
St.  Antoine  ,  ayant  fait  fa  prière  à  genou  ,  fe 
çalTa  la  rotule  dans  le  mouvement  qu’elle  fit  pour 
fé  relever.  Il  eft  prouvé  que  l’aâion  des  mufcles 
extenfeurs  de  la  jambe  ,  &  le  contre-effort  du 
poids  du  corps  ,  font  des  caufes  fuffifantes  pour 
ftaâiurer  cet  os.  Le  gonflement  ôc  l’inflamma¬ 
tion  confîdérables  qui  furvinrent  au  genou  ,  em- 
pecherent ,  fuivant  toutes  les  apparences  ,  le 
Chirurgien  qui  fut  mandé  d’abord  de  reconnoî- 
fre  l’état  de  la  rotule  :  il  u’eut  d’autre  indication 
Uiv 
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gue  celle  de  combattre  les  fymptômes  manifefi 
^es  par  les  faignées  &  par  l’application  des  ca- 
taplafmes ,  capables  de  calmer  la  douleur  ôç 
d  Oter  l’inflammation.  La  malade  fe^  crut  guérie 
îorfque  ces  accidens  furent  diffipés  :  il  lui  ref 
toit  cependant  une  -  difficulté  de  mouvoir  la 
Jambe  ;  rnais  elle  croyoit  que  cette  difficulté  ve- 
noit  de  raffoibliffement  du  membre.  Au  bout  de 
cinq  mois ,  les  chofes  étant  dans  le  rnême  état, 
M.  Iz  Dran  fut  mandé.  Bar  l’examen  des  par¬ 
ties  ,  il  reconnut  que  la  rotule  avoit  été  fraftu- 
rée  en  travers  :  les  deux’pièces  de  cet  os  étoient  , 
a  un  pouce  de  diftance  ;  il  jugea  qu’il  feroit  im- 
poffible  de  rapprocher  ces  portions  divifées, 
parce  que  le  raccourciffèment  des  mufcles  ex- 
ienfeurs  de  la  jambe  ,  implantés  fur  la  portion 
fupérieure  de  la  rotule  ,  feroit  un  ôbftacle  à  ce 
rapprochement.  M.  le  Dran  ne  défefpéra  cepen- 
dant  pas  de  rendre  cette  jambe  utile  à  la  ma¬ 
lade.  Refléchiffant  que  quand  on  a  été  obligé» 
pour  quelque  raifon  que  Ce  fpit,  de  tenir  le  bras 
fléchi  pendant  fix  femaines  ou  deux  mois,  on 
ne  petit  plus  i-étendre  ,  parce  que  les  mufcles 
gui  fervent  à  la  flexion  foht  devenus  roides  ,  par 
rapport  au  raccpurciffement  habituel  qu’ils  ont 
çontraâé  pendant  une  inaftion  auffi  longue  , 
IL  crut  que  fl  l’on  tenoit ,  dans  le  cas  dont 
il  s’agit ,  la  jambe  étendue  pendant  un  tems 
fuffifant ,  fans  que  le  genou  pût  fléchir  ,  les  fi¬ 
bres  des  mufcles  extenfeurs  contradleroient  une.  ' 
roideur  &  une  inflexibilité  qui  pourroient  per¬ 
mettre  à  la  malade  de  fe  foütenir.  M.  le  Dran 
affure  avoir  réuffi  dans  ,fon^ projet.  Dans  l’efpace 
de  deux  mois,  il  procura  une  fauffe  ankilofe, 
dont  la  malade  reçut  tous  les  avantages  qu’il 
avoir  efpérés  :  peu- à-peu  les  mufcles  reprirent 
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{e  mouvement  dont  ils  avoient  perdu  l’ufage  ^ 
^  félon  l’Auteur  ,  quoique  les  deux  portions  de 
la  rotule  foient  refilées  dans  leur  écartement ,  la 
malade  apu  fe  fervir  de  fa  jambe  comme  avant 
la  fracfure, 

gSf==========s®==^====^ 

ARTICLE  XXXVIII, 

précis  de  la  Diffcrtation  de  M.  Lou  is ,  fur  l'é- 
-çartement  des  os  du  haffin  ,  inférée  dans  le  IF. 
vol.  des  Mém.  de  VAçqd.  Roy,  de  Chirurgie 
(M.  pag.  63-îoi  ). 

M  Louis  a  raflemblé ,  fur  la  queftion  de  Té- 
a  çartement  des  os  du  baifin,  tout  ce  qui 
a  été  écrit  jufqu’à  lui ,  pour  faire  voir  comment 
les  opinions  les  faits  doivent  être  rapprochés 
pour  l’intérêt  de  la  vérité  &  les  progrès  de  l’art. 

Deux  obfervations  communiquées  à  l’ Acadé¬ 
mie  ,  ont  donné  lieu  à  cette  differtation.  La  pre¬ 
mière  ,  envoyée  par  M.  Philippe ,  Chirurgien  à 
Chartres ,  ^  pour  objet  l’écartement  de  la  fym- 
phife  facro-iliaque ,  produite  par  la  chûte  d’un 
fac  de  bled  du  poids  de.  3  50  livres ,  qu’un  jeune 
païfan  de  1 1  ans  reçut  fur  l’os  facrum  ,  un  peu 
du  côté  droit,  étant  courbé,  les  mains  appuyées 
fur  le  derrière  d’une  charrete  où  il  venoit  de 
pofer  ce  faç  :  cet  accident  ne  l’empêcha  pas  de 
continuer  à  porter  encore  trois  facs  pareils  à 
Çette  charretè.  Les  douleurs  ne  furent  bien  vL 
Tes  que  le  cinquième  jour,  qu’il  fut  obligé  d^ap- 
pelier  un  Chirurgien.  On  le  faigna  deux  fois  ce 
autres  fois  le  lendemain  :  la  dou- 
®  ^^^'^dit  les  jours  fuivans  ;  le  ventre  fe  gon- 
é  ’  ^  perdit  peu-à-peu  le  mouvement 

çÇs  extrémités  inférieures ,  êc  la  faculté  de  re- 


Exemples, 
quiprouvens 
la  poflàbilité 
de  l’écarte¬ 
ment  des  os 
dubaffin  ,  & 
les  confé- 
quences  pra¬ 
tiques  qui  ea 
réfultent. 
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tenir  fes  excrémens  &  fes  urines  :  il  mourut  le 
vingtième  jour/  La  première  chofe  qui  frappa  la 
vue  à  rinfpeèfion  du  cadavre ,  fut  une  faillie  de 
plus  de  trois  pouces  à  côté  de  l’os  facrum ,  8^ 
parallelément  à  fon  axe  ;  c’étoit  l’os  des  îles. 
Toute  la  furface  interne  du  baffin  étoit  confidé- 
îablement  enflammée  ,  fur-tout  du  côté  droit  s 
il  y  avoit  un  épanchement  de  matière  purulente 
dans  le  bas- ventre.  Les  inteftins  étoient  diften- 
dus  ÔC  enflamrnés  ;  l’expanflon  membraneufe  qui 
recouvre  la  fymphife ,  étoit  plus  épaifle  que  dans 
l’état  naturel  ;  elle  étoit  décoUée  d’environ  trois 
ou  quatre  lignes  fur  l’os  facrum  &  d’un  pouce  & 
demi  fur  l’os  des  îles.  En  poqlTant  ces  os  un  peu 
fortement ,  on  leur  faifoit  perdre  aifément  le  ni-, 
veau  de  prefque  toute  leur  épaifleur  ;  & ,  au  plan, 
de  leur  jonétion. ,  ils  étoient  plus  épais  que  dans 
l’état  naturel  :  il  y  avoit  manifeftement  inflam- 
ination  &  engorgement  dans  le  tilTu  oflèux.- 
M.  de  la  Malle ,  membre  de  l’Académie , 
îra,à  la  féance  du  9  Janvier  176,6  >  le  baffin  d’une 
femme  morte  depuis  quelques  jours  ,  lix  feraai- 
^es  après  fon  premier  accouchement ,  à  l’âge  de 
36  ans.  L’enfant  préfentoit  le  derrière  ;  l’Ac- 
coucheur,  qui  s’en  apperçut  à  tems,  porta  la 
main  dans  la  matrice  ,  faiflt  les  pieds  de  l’enfant 
St.  termina  l’accouchement  fuivant  les  réglés  de 
l’art.  Les  fuites  n’eurent  rien  de  fâcheux  jufqu’au 
huitième  jopr  ,  que  les  urines  devinrent  Ipucu-S 
6t  d’une  odeur  fétide ,  de  même  que  les  felles* 
Le  quatorzième  la  malade  fe  plaignit  d’une  doji- 
leur  dans  Faîne  gauche ,  Sc  de  l’impoffibilits  n? 
mouvoir  la.  cuifle  du  même  côté  :  on  ne  pouvoit 
eflâyer  des  mouvemens ,  fans  exciter  les  plus  vi¬ 
ves  douleurs.  Deux  faignées  du  bras  calnaet^^^ 
cet  accident.  Le  dix-neuf ,  après  un  friffon  d’uOK 
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ïieure,  la  fièvre  s’alluma ,  la  douleur  êc  l’im- 
puiffance  de  mouvoir  la  cuiflè  fe  renouvellerent  : 
on  eut  encore  rçcours  à  la  faigiiée  ,  qui  fut  fui- 
vie  du  même  fuccès.  Les  friffons  irréguliers ,  Sc 
les  accès  d’unp  fièvre  qui  devint  continue ,  avec 
fechereffe  |  la  langue,  cqncenttation  du  poul§ 
Bc  engourdiffement  de  la  cuiffe  ,  firent  mal  au¬ 
gurer  de  révénement.  La  malade  mourut  le 
quarente-deuxièrne  jour  de  fa  couche.  À  Tou- 
yerture  du  corps ,  çin  trouva  l’os  des  îles  gau¬ 
che  féparé  de  Vos  facruni  par  un  écartement  de 
trois  lignes  ;  le  periofte  étoit  décpllé  à  la  circon= 
férence  ;  lés  mufcles  pfoas  &  iliaque  étoienf 
abbreuvçs  d’une  humeur  fanieufe  d’un  blanc 
grifâtre  ,  dont  le  foyer  fe  trouva  à  l’endroit  de 
i’écartement  des  os. 

A  ces  deux  faits  nouveaux  5»M.  Louis  a  joint 
tous  ceux  qu’il  a  trouvés  épars  dans  les  diffé- 
rens  Auteurs.  De  leur  réunion  il  réfulte  la  dé- 
monftration  la  plus  complette ,  non-ieulement  de 
l’écartement  des  os  du  bafîîn  dans  l’accouche- 
pent ,  mais  encore  de  .leur  luxation  par  des  ac- 
çidens  très-légers ,  tel  que  celui  que  rapporte 
BaJJïus  dans  fes  Ohferv.  anat.  chirurg,  medic.  dec, 
3*  d’un  étudiant  en  Droit  âgé  de  zo  ans, 
d’une  conftitution  molle.  Ce  jeutie  homme ,  ti¬ 
rant  des  armes^  fut  ferré  de  près  par  fon  ad- 
venaire  ;  ce  qui  lui  fit  faire  des  mouvemens  af- 
fez  vifs  de  la  partie  inférieure  du  tronc  fur  les 
os  des  cuiflçs  j  &  ,  dans  ces  mouvemens ,  il  fe 
fit  une  divuhion  d’un  des  os  innominés  avec  l’os 
L’écartement  des  os  du  baiïin  dans  l’ac- 
oquchement  eft  dû  à  l’augmentation  du  volume 
ues  cartilages  inter-articulaires  ;  augmentation 
produite  ,  félon  Severin  Pineau  ,  dont  M.  Louis 
adopte  la  doélrine ,  par  une  humeur  qui  s’y  amafie 
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pendant  le  tems  de  la  groffeffe ,  les  humede  8c’ 
les  ramollit.  Les  fibres  ainfi  arrofées ,  s’allongent  * 
&  les  cartilages  ,  en  augmentant  depaiflèur* 
font,  entre  les  os  l’office  de  coins ,  qui  donnent 
un  plus  grand  diamètre  ’à  la  capacité  du  baffin, 
w  Ces  connoifiTances ,  dit  M.  Louis ,  peuvent 
»  être  de  la  plus  grande  utilité  dans  la  prath 
5)  que  ;  on  les  a  trop  négligées.  Sevcrin  Pineau 
»  en  avoir  déduit  la  poffibilité  d’aider  la  nature 
3)  dans  cette  déduélion  par  l’ufage  des  fumigar 
3)  dons .  émollientes  Sc  des  embrocations  relâ- 
33  chantes.  Elles  feront  indiquées ,  îorfque  lés 
3)  ps  niai  conformés  paroîtrpnt  ne  pas  pertnet- 
33  tre,  un  paffage  affez  libre  ;  il  y  a  des  cas  où 
33  ces  fecours  pourront  favorifer  un  accôuche- 
33  rnerit ,  qui, ,  fans  cette  précaution ,  auroit  été 
33  impoffibîe  autrement  que  par  l’opération  cé- 
33  farienne.  Lés  fumigations  difpoferoiit  à  un  açr 
33  couchement  moins  difficile  les  perfonnes  d’une 
>3  conftitution  feche  ,  &  fur- tout  celles  qui  foo.t 
33  devenues  greffes,  pour  la  preniière  fois ,  dans 
33  un  âge  un  peu  avancé!  S’il  eft  utile  ,  dans  cer^ 
33  tains  cas ,  de  donner  de  la  fôupleffè  aux  car- 
33  tilages  avant  l’accouchement ,  il  ne  le  fera 
3)  pas  moins  de  chercher  les  moyens  de  reme? 
33  die/  aux  effets  d’une  difruption  violente  des 
33  os  d’en  raffermir  l’union  ,  lorfqu’ils  ne  re- 
33  couvrent  pas  naturellement  la  connexion  fo- 
3)  lide  qui  fait  l’appui  &  le  foutient  de  tout  le 
33  corps.  33  II  propofe  ,  pour  remédier  à  cesder- 
niers  accidens ,  les  nervins  balfamiques ,  les  bains 
froids,  &  fur-tout  un  bandage  capable  de  fot' 
tifier  la  connexion  des  os.  Extrait  du  Journ.  4? 
MécL  Juin  lyjo^  ( 
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article  XXXIX. 

Sut  la  luxation  de  Vos  féfamoïde  de  la  pfemièré 
phalange  du  gros  orteil ,  appelle  par  les  Arabes 
Albadara. 

CËt  os  eft  environ  de  la  groffeur-  d’un  pois  ;  Encydopé- 
les  magiciens  lui  attribuent  des  propriétés  die,  article 
étonnaÈites,eoni,me  d’être  indeftriiâible ,  foit  par  Aleada^.. 
l’eau  ,  foit  par  le  feu.  C’eft-là  qu’eft  le  germe 
de Thomme  que  Dieu  doit  faire  éclore  un  jour, 
quand  il  lui  plaira  de  le  reffiifciter.  Mais  laif- 
fons  ces  contes  â  ceux  qui  les  aiment  ,  &  venons 
à  deux  faits  qu’on  peut  lire  plus  férieufeménti 
Une  jeune  femme  étoit  fujette  à  de  fréquens  ac¬ 
cès  d’une  maladie  convuifîve ,  contre  laquelle 
tous  les  remèdes  avoient  échoué.  Elle  s’adrelTa 
a  un  Médecin  d’Oxfort  qui  avoit  de  la  réputa-  : 

tîon  ,  &  qui  lui  ayant  annoncé  qué  le  petit  os  ' 
dont  il  s’agit ,  étoit  par  fa  diflocation  la  vérita¬ 
ble  caufe  de  fa  maladie,  ne  balança  pas  à  lui 
propofer  l’amputation  du  gros  orteil.  La  ma¬ 
lade  y  confentit  &  recouvra  la  fanté.  Ce  fait, 
dit  M,  Jûme^  (n) ,  a  été  confirmé  par  dés  té-  ’  ^ 
moignages ,  &  n’a  jamais  été  révoqué  en  doute. 

Mais  il  y  a  plus  ';  il  dit  que  lui-même  fut  âppelié 
en  1737  chez  ün  Fermier,  6c'  qu’il  le  trouva 
affis-fut  le  bord  de  fon  lit.  Ou  11  difoit  avoir 
pàffé  le  jour  &  la  nuit  qui  avoient  précédé  ,  fans 
ofer  remuer,  parce  que  le  moindre  rnouvement 
du  pié  lui  donnôit  des  convulfions;  Le  Fermier 
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au  mot  Albadara,; 
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àjouta  qu’il  y  avoit  quelques  jours  qu’il  s’étoil 
bleffé  au  gros  orteil  de  ce  pied  5  que  cette  bleC 
fure  lui  avoit  donné  des  convulfions ,  &  qu’elles 
âvoient  continué  depuis.  Comme  ces  fymptô- 
ines  avôient  quelque  rapport  à  ceux  de  l’épilep. 
fie ,  M.  Jamei  l’interrogea  i  &  n’en  apprit  autre 
thofe,  firion  qu’il  s’étoit  toujours  bien  portée 
Sur  cette  réponfe  j  il  lui  ordonria  des  remède^ 
qui  furent  tous  inutiles ,  &  cet  homme  mourut 
àu  bout  d’une  femairie.  Article  de  M,  Diderot. 

A  R  T  I  C  L  E  X  L. 

Précis  d’un,  Mémoire  de  M.  LevrÉt  ^  fur  U 
dijfolvant  de  la  lymphe  épaijjie  ^  du  lait  gru- 
mêlé  (a). 

Poffibilité  Levret  fît  la  leélure  du  précis  d’un  trés- 

imSSyS  mémoire,  lu  dans  les  féancespar- 

phatiques  &  ticuüères  de  l’Académie  ,  dans  lequel  il  dénioii- 
Sr^S’^des  grand  nombre  d’expériences  pKyfi- 

expériences  ques  ôt  par  quelquès  faits  de  pratique  ,  lapolG- 
OU  réfoudre  lès  tumeurs  fquir- 
obfervatiotts  reufes ,  fcrophuleufes ,  cancerèufes  &  autres 
pratiques,  faites  par  rengorgement  ou  par  rextravafatiort 
de  la  lymphe  épaiffie  &  endurcie  ,  foit  dans  les 
glandes,  foit  dans  le  tiffu  cellulaire.  ^ 

M.  Levret  çommence  par  expôfèr  dans-  ce  ihé- 
moire',  qu’il  l’a  travaillé  ,  à  rimitation  de  MM.' 
de  la  Peyronie  Petite  Quefnay  ^ Bouquot , 

&  Dufouart ,  qui  ont  fait  une  quantité  d’expé- 

(æ)  Ce  Mémoire ,  lû  par  extrait  à  laféance  publias 
de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  1744  j 
point  encore  imprimé  dans  le  Recueil  de  cette 
déroie.  ' . 
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tîences  pour  découvrir  la  nature  des  humeurè 
qui  entroient  dans  la  compofîtion  de  ces  fortes 
de  tumeurs ,  tant  pour  en  diftinguer  l’état  fain  ^ 
que  pour  reconnoître  les  divers  dégrés  de  dé¬ 
pravation  j  où  ces  humeurs  pouvoient  être  pafi 
venues.  M.  Levret  a  répété  les  mêmes  expérien¬ 
ces  5  &  il  s’eft  convaineu  j  ainfî  que  ces  Mrs. 
que  les  tumeurs  fquirreufes ,  cancereufes  ,  &c. 
étoient  faites  de  fucs  j  en  partie  albumineux  , 
&  en  partie  gélatineux ,  Sc  il  croit  avoir  décou¬ 
vert  leurs  juftes  propoïtions  relatives.  2°.  Que 
la  fîagnation  de  ces  fucs  ^  &  la  diffipation  dé 
leur,  ferum ,  fuffifoit  pour  produire  le  fquirre. 
3°.  Que  la  perverlion  décès  mêmes  fucs,  oc- 
èafionnnée  par  le  mouverrient  fpontané  de  pu*^ 
tféfaâion ,  éfoit  la  caüfe  dés  cruelles  douleurs  j 
&  autres  grands  accidens ,  qui  font  périr  les  ma¬ 
lades ,  loffque  l’opération  (  feül  fecoürs  qui  refté 
en  pareil  cas  )  n’eft  plus  praticable.  Ces  décou¬ 
vertes  l’ont  conduit  a  pouvoir  dékrminer  lé 
tems  où  l’on  peut  elFayer  de  traiter  ces  fortes 
de  tumeurs  paf  la  jréfolutiôn. 

L’Auteur  donné  enfuke  la  defcription  '  de  fon 
tuedicament  dilTolvant  ou  fondant  ,  qui  a  pour 
hafe  le  fel  fixe  de  tartre  ,  &  pour  véhicule  TeaU 
de  pluie  diflillée  *:  ce  remède,  ell  une  -liqueur  po-; 
feble  ,  auffi  limpide  que  la  plus  belle  eau  3  elle 
a  à  nulle  odeur ,  ôc  fa  faveur  êft  trës-fuppor- 
table.  Gomme  M.  Levret,  lors  de  la  découverte 
de  fon  difïblvânt,  n’avoit  pas  en  main  des  tumeurs 
fquirreufes ,  cancérêufes ,  6Cc.  pour  faire  ces  ex¬ 
périences  ,  il  détermina  à  le  mettre  eh  épreuve 
tir  des  fabftàhces  reconnues ,  en  quelque  forte 
analogues  à  l’humeur  que  produifent  ces  efpèces 
_  e  tumeurs  :  il  choifit  pour  cet  effet  des  coënes 
^’mphatiques ,  qui  fe  forment  fur  le  fang  que 


î7<>  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
Tph  tire  dans  les  maladies  inflammatoires ,  du 
bianc  d’œuf  cuit  &  crud  ,  de  la  lymphe ,  du  lait 
firaix  caillé,. &c.  - 

M.  Levret  prit  d’abord  une' de  ces  coënes  lyni. 
phatiques,  il  la  mit  fur  le  feu  dans  un  .vaiffeau 
de  terre  ,  avec  huit  onces  de  fon  diflolvant  :  dès 
que  la  liqueur  fut  prête  à  bouillir  ,  il  s’apperçut 
que  la  coëne  s’étoit  gonflée  ^  ÔC  qu’elle  étoit  der 
venue  tfanfparente ,  &  en  un  quart  d’heure  d’é¬ 
bullition  J  elle  fut  exacfethent  diffoufe.  L’Auteur 
fait  obferver  qu’il  étoit  refté  à  la  coëne  quelques 
petits  caillots  de  fang  :  il  fe  trouva  au  fond  du 
vafe ,  après  la  parfaite  difTolutipn  de  cette  coëne, 
de  petits  grumeaux  noirs ,  qu’il  foupçonna  être 
la  partie  rouge  du  fang,  qui  y  étoit  denîeuréë 
incruftéé  ;  pour  s’eri  aîTurer ,  il  recommença  l’ex¬ 
périence  avec  une  coëne  ia.vée.  ôc  bien  blan¬ 
che,  il  ne  relia  au'cüns  grumeaux  ;  ce  qui  de 
perfuada  de  la  réalité  de  fon  fôupçon.  On  verra 
ailleurs  les  conféquences  qu’il  tire  de  ce  phénb- 
îhène.  M.  Levret  a  répété  ces  expériences ,  tant 
â  froid  ,  qu’à  la  '  chaleur  du  furrjier  ,  avec  des 
coënes  fraîches~,§C  feches  ^  lavées  du  non  lavées  ; 
elles  ont  été  toutes  difToutés ,:  fans  avoir.aGquis 
de  mauVaife  odeur,  les  unés  .plutôt,  les, autres 
plus  tard  ,  félon  leur  plus  ou  moins  de 
la  température  de  la  liqueur  ou  de  l’air,  le  repos 
ou  lé  mouvement  qui  leur  àvoit  été  communiqués 
L’Autéur  n^'étoit  pas  conterit  '  Çavoir  vu  dif- 
ibudre  parfaitémènf Ces  coenes,  il  voulut. fçar 
voir  fi  le  même  moyen  qui  les  fondpit ,  pou^ 
voit  empêcher  qu’elles  rie  fe  forrhaflent.  PpU^ 
s’en  aflurer,  il  profita  de  l’ôccafion  d’un  plèu' 
rétique  ,  à  qui  il  ayoit  déjà  tiré ,  à  plufîeurs 
reprifes ,  un  fang  extrêmement  coërieux  ;  là  ma¬ 
ladie  exigeant  dé  houyelles  faignées ,  il  tira  deux 
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Metes  de  /ang  à  l’ordinaire ,  &  une  troifîème'' 
dans  une  pinte  de  fon  dürolvânt  tiède.  Il  eut  là 
fatisfaâion  de  voir  que  le  fang  ÿ  relia  en  dilTo-’ 
lution  j  &  que  celui  qui  avoir  été  tiré  dans  les 
deux  premières  paletes  devint  coëneux;  Gette 
expérience  ,  qu’il  répéta  urie  féconde  fois ,  lui  fit 
imaginer  de  donner  dé  fon  diffdlvant  en-bbiHori 
auTiiaiade  ,  le  fîxième  jour  de  la  rhaladie  y  aprè^ 
neuf  faiguéës  qui  n’avoient  point  diminué  lès  àc-" 
eidens  :  if  arriva  un  -changemelit  rhanifëfte  eS 
mieux  ;iesuriries ,  qüi  n’avoiènt  coulé  iüfqués-lâ: 
qu’en  petite  '  quantité  &  roufsâtres  ,  dëvinrènl 
abondanres  ^  fâfranées  5  il  furvint  des  füéurs  fce- 
tides.,  qüLtérrninerent  la  maladie  en  peu  dé  pursi 
M.  iievret  aTOùe  de  b'onne  foi  que  ce  (uccès 
apparenrfiedê  fiatta  pas  beaucoup  ,  &  qu’il  rié 
(e  crut  pas  autorifé  à  regarder  eonimè  Fëffet  dë 
fon  r^édé ,  utié  guèrilbn  qtfon  pouvait  auifH 
attribuér  aux:  faignées  j -au- fégimé  ,  ■  aiix  autres 
remèdes  dont  on  s’étbit  fervi ,  &  mêpie  àufèmg 
qu’avoit  duré  la  fnaladieV  En  horùmQ  \  uî 
fufpénditfôn  jugement  jufqu’â  -ce  qu’il  fé  pré/ 
fentât  de  nouvelles  occafions  de  faire  ufa|e  d'è 
fon  remède.  -  Il  en  donna  fü'Çceiïîvemertt  -à  îrois 
pleurétiques  5  avec  le  même  fuccès  à  ruft  aprèi 
fix  faignées  ÿ  à  l’autre  après  cinq ,  au  defniër 
après  quatre.  Un  éréfipélè  au  vifagë foürnitmûffiÿ 
à*peu-près  dans  le  même  téms/àÉAüteufÇ  unë 
autre  occafion  d’épreuvêb  Après  avoir  fait  pi u- 
fieurs  faignées  ,  des  bras  dés  pieds  fàâs' au¬ 
cun  changement  ,  (  le  fang  fe  trouvant  fort  cbë^ 
neux:)  il  fituifage  de  fon^dil^olvant tanï  ihté-^ 
ûeurement ,  qu’en  topîqué  (n) ,  ÔC  le  mâlâdè  fut 


.  Eonfiiltez  fur  les  dofes ,  VÀrt  des  Aceoüthmens 
par  M.  lev/eï^  Paris,  3e.  édition  §.  953. 
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parfaitement  guéri  le  feptième  jour.  M.  Levre^ 
ne  voulût  pas  être  feul  témoin  des  bohs^efFets 
de  fon  remède  ;  il  en  fournit  à  plufieurs  de  fes 
confrères, qui  tous  s’en  font  très-bien  trouvés  dans 
diverfes  maladies- inflamfnatoires.  Il  termine  ces 
premières  espériences ,  en  avertiffant  qu’il  eft 
bien  éloigné  de  croire  que  fon  diflblvant  ait  la 
propriété  de  faire  feul  ces  cures,  niais  qu’il  le 
regarde  comme  un  moyen  qui  peut  concourir 
puifTamment  à  cet  effet ,  étant  aidé  de  la  diete  ^ 
des  faignées  j  &g.  &  dirigé  avec  beaucoup  de 
prudence* 

,  M^-LcvŸCt  n’^a  pas  oublié  dé  rappwter.  une 
chofé  alfez  fingulière  ,  qui  arriva^au  malade  de 
i’éréfipele  au  vifage  ^  &  à  qui  il  tira  du  fang  du 
pied  dans  fon  diflolvant.  Cet  homme  portoit  de¬ 
puis  trente  ans  fur  le  tarfe  un  ganglion  très-dur, 
&  gros  comme-  une  ayeline.  Le  baitt  feul  du 
pied  dans  le  diffolvant  ehaud  potu'  la  faignée, 
ramollit  beaucoup  cette  tumeur  ;  l’applicatioiï 
de  compreflès  imbibées  de  la  même  liqueur,  eii 
procurèrent  la  réfoliition-  parfaite  dans  i’elpace 
de  trois  iemânesv.  ;  • ,  :  /  ■ 

.  Satfsfair  en  quelque  manière  du  fucces  de  fes 
expériences  fur  les  coënès  lymphatiques ,  il  vou¬ 
lut  les  ^eflayer  fur  Je  blanc  d’œuf ,  que  l’on  fçah 
être  fort  analogue  avec  la  partie  albumineufe  dé 
la  lymphe ,  qiif  furabonde  dans  les  tumeurs  fquir' 
reufcs  ÿ  Cancéreufes:,  &g,  :  jl  mit  le  blanc  d’un  œuf 
fraix  crud.  dans  une  bouteille ,  avec  huit  onces  dé 
ifon  diflolvant  ;  il  les  mélangea  exaélement  ^  il 
mit  au  bain-marie  ia  liqueur  fut  une  heure  en 
ébullition,  fans  que  le  blanc  d’œuf  prît  aucune 
eonhflan.ce;  le  mélange,  refta  lympide  Sc  de  eon? 
leur  de  paille  ;  ilfefit  feulement,  en  refroidifîanfy 
une  efpèce  de  précipité,,  dont  on  va  parleur  ' 
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M.  Levret  obferva  dans  cette  expérience  trois 
èhofes  remarquables  ;  i°.  que  le  blanc  d’œuf  n’à 
pu  prendre  aucune  confillance  ,  quoiqu’il  ait 
bouilli  dans  la  fiqueiir  pendant  une  heure  ;  z®; 
^ue  les  ligamens  qui  attachent  le  jaune  de  l’ceuf 
au  blanc ,  &  que  quelques-uns  ndmment  iri1pro° 
prement  le  germe  de  l’oeafi  y  devinrent  aufS 
durs  que  des  ^anglidns-i  3°.  que  la  pellicule  lui 
eide ,,  qui  enveloppe  la  partie  la  plus  folijde:  du 
blanc  d’œuf  ,  rie  fut  point  détruite  par  le  dilïbl-^ 
vànt,  elle  étdit  feulement  devenue  dpaque  ,  8È 
bile  formoit  avec  les  ligamens  j  le  précipité  dont 
on  a  parlé;  Ces  trois  phénonrieiies  fembiént  de¬ 
voir  faire  naîtré  les  réflexions  fuivantes.  1°.  Quë 
cetté  liqueur  paroît  être  le  vrai  düTolvant  des 
fucs  albuniineUx  j  puifqU’eile  les  tient  en  fonte 
malgré  l’aéfion  du  feu;  i^./qu’elle  ne  paraît 
attaquer  que  ces  fucs,  puifqu’elle  ne  fond  pas  la 
pellicule  lucide  ;  qui  enveloppe  imihédiatemeni 
le  blanc  d’œuf  ;  3*^.  qU’elIe  donne  du  reifcrt  aus 
parties  folides ,  puifqu’eilé-  durcit  les  ligamens 
qui  fontde  çe  genre.  .  -  } 

Il  ne  fuffifoit  pas  d’âvoîf  éprouvé  qiie  le  diA 
îblvant  tenoit  le  blanc  d’œuf  en  fonte  ou  fluide-^ 
il  falioit  voir  s’il  pourroit  fondre  ce  même  bland 
d’œuf durci  par  là  cUiflon  :  on  va  voir  phr  i’ek- 
périenee  fuivante  ,  que  M.  Levret  ÿ  a  réuiîi.  11 
fit  diircir  Un  œuf  fraix  ;  il  le  dépouilla  de  fâ 
coqueg,  il  fépara  le  jaune  du  blanc;  il  coupâ 
ce  derriier  par  lardons  qu’il  lîlit  au  bain-iiiarié 
une  bouteille  de  verre  blanc  j  avec  huit 
ooces  de  diiFolvant  i  le  blanc  d’oeuf  s’ÿ  '  diffoüt 
pu-a  peu ,  âc  il  fe  trouva  en  fonte  parfaite  après 
'  IX  héures  d’ébullition  :  on  vOyoit  dans  la  liqueur 
P  pptions  de  pellicules  qui  couvroient  le  blanô- 
®ufdans  foü  état  naturel;  elles  avoient  cotï^ 
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fervé  la  forme  qui  leur  avoir  été  donnée  en  les 
coupant  par  morceaux  ce  qui  prouve  encore 
que  le  diffolvant  n’agit  point  fur  les  parties  fo- 
iides  -J  l’expérience  qui  fuit  en  fournit  une  nou¬ 
velle  preuve.  H'mit  un  jaune  d’œuf  crud  dans  du 
diffolvant  bouillant  ;  il  y  prit  une  confîftance 
dure  &  folide  /comme  il  arrive  dans  l’eau  com¬ 
mune  bouillante.  Le  diffolvant  fit  en  cette  oc- 
cafîon  ce  qu’il  avoit  déjà  fait  à  la  coëne  mife 
en  ébullition  ;  la  partie  rouge  du  fang  qui  y 
étoit  iricruftée  ,  s’y  étoit  cuite  8c  endurcie.  De 
tout  l’œuf ,  il  ne  fe  diffout  donc  que- le  blanc  ^ 
&  des  coënes ,  que  les  coënes  mêrriesv 
.  Ce  qui  s’eft  paffé  d'ans  les  coënes  8c  le  blanc 
d’œuf.,-  peut  être  mis  en  parallèle  avec-  les  ex- 
périences  particulières  que  :M.  Levrst  fit.enfuite 
fur  la  lymphe.  En  .effet,. il  a  éprouvé/ i/*i- que 
la  lymphe  mêlée  avec  le  diffolvant ,  &  .  mife  en 
ébuliition  ,  n’a  pû  prendre  aucune  confîftance  ; 
z°.  que. .cette  même  lymphe  durcie'  au  feu, 
commeSJe' blanc  ii’'œuf4..  s.’efl:'  parfaitement  fon¬ 
due  dans  le  diffolvant  :  3°.  que  quand  la  lymphe 
fê 'trouve  chyleufe  ,  l'a,  diffolution  refte  louche 
tant  .qu’elle  eft  chaude,  ÔC  qu’en  refroidiflant 
elle  .s’éclaircit  par  la  précipitation  des  parfies 
chyleufes.  qui  y  étoient  fufpendues ,  êi  non  al¬ 
térées  par  l’aâion  du  diffolvant.  Maisi,  continue 
M.  Levrét ,  ces  fubftances  étant  naturéUehient 
.diaphanes ,  il  étoit  difficile  d’appercevoir.  à  1^ 
vûe,  fl  après  raâjon  du, diffolvant ,  leurs  molé¬ 
cules  'avo.ient  été  altérées  ou  non.  .Je  conjeâu- 

rois  par  la  fluidité  qu’elles  avoient  confervees, 

ou  qui  léur  avoit  été  rendue ,  qu’elles  étoient 
refféeis  ,  ou  quelles . étoient  rentrées  àznsWf 
état  naturel  5  mais  cela  ne  m’affuroit  pas  «1^' 
mofiftrativeraent ,  que  dans  le.  dernier  de  ces 
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-deux cas,  ces  fubftances  euffent  été  rétablies  dansL 
leur  première  intégrité.  Pour  en  être  certain  ,  il 
étoir  donc  néceffaire  de  l’éprouver  fur  quelque 
fubftance  qui  pût  mieux  tomber  fous  les  fens;  Le 
lait,  qui  à  des  parties  diftinâes  &  très  percep¬ 
tibles  à  la  vûe  ,  m’a  convaincu  que  û  le  difloL 
vant  détruit  quelque  chofe  dans  les  compofés  ac¬ 
cidentels  ,  ce  m’eft  que  pour  leur  rendre  leur 
forme  naturelle,  en  mettant  en  liberté  leurs  mo¬ 
lécules  ûagnantes,  auxquelles,  en  rendant  le  mou¬ 
vement  ,  il  femble  ,  pour  ainfî  dire ,  rendre  la  vie. 

M.  Levr€t  mêla  enfemble  parties  égales  de  lait 
,&  de  diffolvant  ;  il  les  laifla  à  froid  pendant 
vingt-quatre  heures  ,  fans  y  appercevoir  aucun 
changement.  Il  mit  enfuite  le  mélangé  fur  le  feu  ; 
le  lait,  ainfî  mixtionné  ,  monta  au  premier  mo-. 
ment  de  l’ébullition  ,  comme  s’il  eût  été  feul  ;  il 
perdit  fîmplement  fa  grande  blancheur ,  &  devint' 
un  peu  roux.  M.  LeVrét ,  curieux  de  voir-fi  dans 
cet  état  le  lait  tourneroit,  eny  jettant  un  acidév 
y  verfa  quelques  gouttes  de  vinaigre  ,  qui  le., 
çailleboterent  fur  le  champ  ;  mais  ce  qu’il  y  a  de 
lingulier,  c’eft  que  ces  '  mêmes  caillots  ,  jettés 
dans  du  diffolvant  chaud  ou  froid ,  f’y  fondent , 
dt  que  le  lait  reprend  fa  première  forme  ,  fur- 
tout  à  froid  comme  cela  efl:  prouvé  par  l’ex¬ 
périence  qui  fuit. 

M.  Levret  mit  une  cuillerée  de  caillé  ,  faitavec 
la  preffure  ordinaire  ,  dans  un  vafe  de  verre  , 
huit  onces  de  diffolvant  froid  :  au  bout 
dune  heure  ,  la  liqueur  devint  blanchâtre  ;  ce 
qui  continua  toujours  d’augmenter  de  plus  en 
;  dopze  heures  après ,.  il  ne  pouvoit  plus 
le,  morceau  de  cailjé  que  par-deffus  la  li¬ 
queur,  parce  qu’elle  s’étoit  rendue  opaque  en 

Avenant  iaitéufe.  Le  lendemain  ^  Ÿ^reïïle  heute 
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il  trouva  ,  à  la  place  du  caillé  ,  une  pellicule  de 
j::rême ,  d’un  blanc  laiteux ,  comme  fi  l’on  eût 
ajouté  au  diflblvant  autant  de  lait  qu’on  y  ayoit 
mis  du  caillé. 

Content  de  cet  effet ,  qui  fe  paffa  à  froid  en 
trente-fix  heures ,  M.  Levret  voulut  éprouver  ce 
qui  arriveroit  à  la  chaleur  :  il  mit  fur  le  feu  un 
pareil  volume  de  caillé ,  avec  une  pareille  quan-' 
tité  de  diflblvant  dans  un  vaiffeau  de  terre  :  à 
mefure  que  la  liqueur  s’échauffoit ,  le  caillé  fè 
fondoit ,  ^  au  premier  moment  de  l’ébullition , 
le  mélange  s’éleva,  cornme  auroit  fait  du  lait 
coupé  ;  il  fe  fit  à  la  furface  une  péltiçule  de. 
crème  cuite  ,  êç  la  liqueur  laiteufe  refta  unifor-, 
me ,  quoique  refroidie.  Il  a  répété  cette  der¬ 
rière  expérience,  avec  différens  froÈnages ,  tels 
que  ceux  de  Brie,  Saffenage  ,  Roquefort,  Gru? 
yere.  Hollande  ,  Parmefan ,  &c.  ils  ont  été  tous 
diflbus  très-promptement ,  &  ont  çonfervé  fous 
cette  forme  leur  couleur  ,  leur  odeur  leur 
goût  :  on  peut  donc  conclure  que  cet  agent  ne 
fait  que  défunir  les  molécules  des  fubfiançes^ 
fans  les  altérer  ,  ni  les  détruire. 

L’Auteur '5  en  fuivant  cette  idée,  çpnjeâura 
que  l’application  de  ce  médicament  pourroit  pro¬ 
duire  de  bons  effets  fur  les  tumeurs  laiteufes  qui 
arrivent  aux  mamelles  des  femmes  après  leurs 
couches  :  il  réprouva  avec  beaucoup  de  fuccès 
fur  une  Danie  attaquée  die  cette  maladie ,  dont 
elle  fouffroit  cpnfîdërablement  depuis  trois  fe- 
maines  ;  elle  fut  guérie:  en  huit  jours  j  par  le 
moyen  de  çompreffes  imbibées  de  cette  liqueur 
pofées  fur  la  partie  ,  &  que  l’on  avoit  foin  d’en¬ 
tretenir  chaudes  de  humides  ;  ce  qui  a  réuffi 
quantité  de  fois  depuis. 

mut  lieu  4’être  fatisfait  du  fuçcès  d? 
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(es  expériences  fur  les  diverfes  fubftances  qu’il- 
V  avoit  employées  ^  mais  il  lui  reftoit  à  éprouver 
fon  diflblvanc  Air  des  vraies  tumeurs  cancéreufes  ; 
c’étoit  même  fon  objet  principal.  Enfin  il  eut  oc- 
cafion  d’avoir  trois  de  ces  tumeurs:  il  répéta 
fucceffivement  fur  ces  trois  tumeurs  les  expé¬ 
riences  que  nous  avons  vues  ,  en  préfence  de 
mm.  Moreau  ,  Hevin  ,  Bruyère  ,  Dcfpuech  ,  Lous 
membres  de  l’Académie  ;  iis  furent  témoins  de 
la  parfaire  difîblution  de  ces  tumeurs ,  laquelle 
s’acheva  de  la  même  manière  que  celles  des 
coënes ,  du  lait  caillé  cailleboté,  de  la  lymphe, 
6c  du  blanc  d’œuf  cuit,  fans  endommager  les 
parties  que  ces  fucs  albumineux  avoienr  abbreu- 
vées  &  diftendues.  Ces  expériences  ,  qui  furent 
faites  à  l’aide  du  feu ,  à  la  chaleur  &  à  l’air  tem¬ 
péré ,  foulFrirent  quelques  variations  par  rapport 
à  l’étendue  du  tems ,  fpivant  le  dégré  de  cha¬ 
leur  ,6c  la  quantité  des  mouvemens  communi¬ 
qués  au  médicament.  Par  exemple ,  la  diflblu- 
tion  fe  fit  au  bain-marie  bouillant ,  en  fîx  heu¬ 
res;  à  l’air  tempéré,  en  fix  femaines ,  &  à  la 
chaleur  du  fumier ,  en  quinze  jours  :  il  eft  bon 
d’obferver  que  toutes  ces  diflblutions  fe  font 
faites  fans  putréfaâion ,  &  fans  altérer  le  tiffii 
des  ^parties  folides  engorgées  de  fucs, 
hmi-ce  pas  là  ,  dit  M.  Levret ,  ce  qu’a  fait 
d  une  part  ce  médicament  avec  le  blanc  d’œuf 
ciiit ,  puifqu’il  n’a  pas  diffous  la  pellicule  qui 
I  enveloppe  ,  ni  les  ligamens  ,  non  plus  que  le 
jaune ,  ces  trois  dernières  fubftances  étant  en 
quelque  forte  du  genre  des  parties  folides , 

^Qn  des  liquides?  Si  l’on  fe  rappelle  d’autre  part, 
continue  ce  Chirurgien ,  l’expérience  de  la  diflb- 
luuon  de  la  coëne  où  il  étoit  refté  quelques  pe- 
caillots  de  fang ,  qui  dans  l^preuve  s’étoient 
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endurcis ,  8c  celle  de  la  lymphe  chyleufe  ,  où  le 
jghyle  s  etqit  dépofé  en  forme  de  précipité  ;  il 
fera  aife  de-là  de  conclure  ,  que  non-feulerrient 
ce  médicanient  ne  détruit  point  les  parties  foU-  ' 
des ,  mais  qu’entre  les  particules  même, qui  cora- 
pofent  les  fluides ,  il  n’agit  fpécialement  que  fur 
l’alburaineufe  8c  fur  la  gélatineufe  ,  en  leur  ren-' 
fiant  leur  première  forme  8c  leu?:  fluidité,  de 
]même  qu’au  lait  caillé ,  8cc. 

L’Auteur  a  reconnu  ,  par  le  moyen  de  fon  dif- 
folvant ,  que  les  fqcs  qui  entroient  dans  la  com-; 
pofition  des  trois  tumeurs  cancéreufes  ,  qui  lui 
Servirent  pour  fes  épreuves ,  furpaffoient  2,4  fois 
ou  environ  ,  Iç  poids  des  folides  qui  les  conte- 
îioient ,  que  ces  fucs  étoient  de  la  lymphe  même 
condenfée  ,  épaiffie  8c  folidifiée  ,  &  que  dans  cet 
état ,  qui  la  rend  quelquefois  allez  femblable  à 
de  la  corne,  ^  très-élaftique  ,  elle  fe  trouve 
conipofée  de  quatre  parties  de,  fucs  alb.unmiaeux, 
fur  une  partie  de  gélatineux. 

M.  Levret  auroit  pu,  dans  la  fuite., de  ce  Méi 
moire  5  rapporter  quelques  exemple^  des  bons 
effets  de  fo.n  remède,  tant  intérieurement  qu’exr 
térîeurement ,  fur  des  tumeurs  fcrophuleufes,  8c 
fur  des  cancers ,  fait  occultes  ,'foit  confirmés ,  & 
même  ulcérés  ;  mais  il  a  jugé  à  propos  d’en  rér 
ferver  If  détail  pour  une  autre  occafîon.  Il  fit 
'obferver  en  finilTant'fon  Mémoire  ,  que  quoi: 
qu’il  fe  foit  fervi  de  fo,n  diflblvant  bouillant, 
pour  parvenir  plus  promptement  à  la  diffolutioa 
des  fucs  endurcis  qu’il  a  mis  en  épreuve ,  il 
pas  entendu  que  ce  dernier  dégré  de  chaleur  dût 
s’employer  dans  la  pratique ,  mais  qu’elle  aide 
îaeaucoup  l’aftion  de  ce  médicament  :  il  eft  ntn- 
me  d’autant  plus  fing.ulier ,  que  fon  diffolvant 
fil  puiffarnraeitt'dans  ce  dernier  dégré  à% 
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chaleur,  que  fans  ce  médicament,  c’eft  un  mo¬ 
yen  fûr  pour  endurcir  plus  promptement  ces  for¬ 
tes  de  fucs  albumineux. 

ARTICLE  L  I. 

Sur  un  moyen  pour  découvrir  les  tumeurs  lym. 
phatiques  vénériennes  ,  lorfquon  les  fqupçonne 
telles^ 

Le  mémoire  dont  on  vient  de  voir  l’extrait.  Moyen  pou? 

contient  encore  un  point  fort  'intéreffant  ,  diftinguer  les 
.  ■  n  i  r  11  ■  tumeurs  ve- 

qui  elt  que  ,  lorfque  les  tumeurs  lymphatiques  nériennes , 

font  vénériennes ,  loin  de  les  fondre  par  l’ufage  des 
du  diffolvant,  ce  médicament  les  irrite  ;  d’où  il  rment”iym-' 
femble  que  l’on  peut  bazarder  cette  conféquence ,  pratiques, 
qu’il  eft'comnie  une  efpèce  de  pierre  de  touche, 
propre  à  dévoiler  alors  les  véroks  mafquées,  fous 
des  fymptômes  équivoques  à  leur  exillence  ;  Sc 
cela  par  la  raifon  que  j’ai  reconnu  que  c’eft 
le  feul  vice  où  il  produife  cet  effet  (a). 

Cette  remarque,  que  j'ai  faite  plus  d’une  fois,  , 
a  été  confirmée  par  la  pratique  de  plufîeursdc' 
mes  Collègues ,  dont  deux  exemples  entr’au- 
tres ,  ont  été  cités  dans  le  Mercure  de  Décem- 
bre  1746.  pag.  54  fuiv.  Le  premier  efl  de 
M.  Bruyere  ,  dont  je  vais  rapporter  l’extrait  rriot 
pour  rriot  ,  tel  qu’il  fe  trouve  à  l’article  de  la 
ïéançe  publique  de  l’Acadérnie  Royale  de  Chi- 
^drgîe  ,  afin  qu’on  fort  plus  en  état  de  juger  pré- 
Çiférnent  de  la  valeur  de  cet  expofé. 

M.  Bruyere  fit  la  leélure  d’une  obfervation 


(f)  Je  dois  ajouter  qu’il  eft  très-nuifible  aux  fcof- 
for.-tout  daiîs  le  période  de  la  dilfolution  du 
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fur  la  cure  d’une  tumeur  au  genou  ,  dont  on  lui 
cachoit,  avec  beaucoup  d’obftination  ,  la  caufç 
qu’il  fçut  découvrir.  Le  fujet  de  cette  obferva* 
tion  eft  pne  Dame  de  3  6  ans ,  qui  fut  attaquée 
un  mois  après  fès  couches  ,  d’une  douleur  très, 
vive  au  genou  droit ,  que  plufieurs  perfonnes  lui 
affurerent  venir  d’pn  lait  répandu.  Elle  prit,  en 
çonféquence  ,  beaucoup  de  remèdes  dé  toutes 
mains ,  fans^  fliccès  ;  elle  fe  confia  enfin  à  uq 
Médecin  ,  qui  avec  des  fomentations  émollien, 
tes  fur  la  partie ,  ôc  deux  grains  d'opium ,  pris 
intérieurement  de  deux  jours  l’un  ^  ne  parvint 
pas , '^quoiqu’il  fe  le  proposât,  à  appaifer  les 
douleurs ,  qui  au  contraire  devinrent  fi  violen¬ 
tes  ,  malgré  l’ufage  des  caïmans  ,  que  la  maladq 
ne  put  fupporter  hir  fon  rnal ,  l’application  d’une 
fimple  compreflfe.  Il  y  avoit  trois  mois  qu’elle 
étoit  dans  cet  état ,  lorfque  M.  Bruyere  fut  ap- 
pellé  ;  il  trouva  la  partie  alfeâée  d’un  tiers  plus 
grofîè  que  dans  l’état  naturel  ;  il  remarqua  en 
même  tems ,  que  Pexcès  du  volume  yenoit  du 
gonflement  des  parties  ofleufes  ;  (  les  condyles 
du  fernur  ,  ^  la  partie  fupérieure  du  tibia  )  il 
s’informa  de  toutes  les  circonftances  qui  avoient 
précédé  cette  maladie  ,  il  apprit  que  la  dou¬ 
leur  avoit  commencé  dans  je  tems  où  les  lochies 
couloient  encore ,  que  24  heures  après ,  U  étoit 
furvenu  une  fuppreflion  totale ,  &  que  depuis 
quatre  mois  ,  la  malade  n’avoit  point  été  réglée  J 
cette  inftruâion  décida  M.  Bruyere  ,  il  ju' 
gea  que  la  première  indication  confiftoit  à  ré¬ 
tablir  le  cours  des  raenfiirues  ;  ce  qui  fe  fit  à 
fouhait  au  bout  de  huit  jours  par  l’adminillra- 
tion  des  moyens  convenables.  H  doucha  peU'^ 
dant  cet  intervalle  la  partie  ,  avec  une  fomen¬ 
tation  émolliente^  la  douleur  diminua  un ^eu« 
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tout  le  fruit  qui  en  réfulta  ,  fut  de  pouvoic 
appliquer  des  cataplafmes  fur  la  partie  ;  ces  to¬ 
piques  furent  continués  pendant  trois  femaines , 
fans  autre  fuççès  ^ue  cette  légère  diminution  de 
la  douleur. 

M.  Bruyère  fe  méfia  alors  d’un  vice  particu¬ 
lier  5  il  qüeftionna  la  malade ,  &  lui  demanda 
û  elle  n’avoit  point  eu  quelque  maladie  anté¬ 
rieure  ;  il  lui  dit  qu’il  foupçonnoit  une  caufe 
particulière  ;  enfin  obligé  de  s’expliquer ,  il  nom¬ 
ma  plufieurs  virus  ,  &  le  vénérien  ,  en -forme 
d’exemple  ;  mais  ces  .  détours  furent  inutiles  ; 
la  qudlion  fut  entendue  ,  &  l’importance  de 
la  foliition  bien  démontrée ,  fans  pouvoir  tirer 
le  moindre  aveu.  M.  Bruyere  eut  alors  recours 
au  mpyen  dont  M.  Levret  avoit  parlé  à  l’Aca¬ 
démie,  au  fujet  de  la  coagulation  du  lait  & 
de  répaiffiflêment  de  la  lymphe  :  cet  Auteur 
expofe  dans  un  mémoire  (6),  les  vertus  d’un 
médicament  qui  convient  dans  ces  fortes  de 
cas ,  pourvu ,  dit- il ,  que  l’humeur  arrêtée  ne 
foit  pas  tornbée  en  fonte  putride,  ou  que  l’é- 
paiffiffement  ne  dépende  point  d’un  virus  véné- 
rien  ;  car,  dans  lé  premier  cas  j  le  médicament 
accéléré  la  putréfaâion  ;  &  dans  le  dernier,  il 
augmente  le?  açcidens ,  ce  que  M.  Bruyere  a  re¬ 
connu  depuis  par  plufieurs  ohfervations. 

,  11  convenoit  donc  de  faire  ufage  de  ce  remé- 
)  pour  guérir  cette  maladie ,  fi  elle  étoit  lai- 
teufe ,  ou  lymphatique ,  ou  la  caraéfèrifer  fi  elle 
^foit  vénérienne  ;  c’eft  auflî  le  parti  que  prit  M, 
H  en  doucha  la  partie  malade  pendant 
quinze  jours.  La  douleur  &  la  tumeur  augmen- 


(5  Ceft  le  Mémoire  dont  on  i 
f  article  précédent. 


donné  le  précis. 
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terent  au  genou  ;  de  nouvelles  douleurs  fe  firent 
fentir  dans  l’articulation  du  pied  ,  &  la  jambe 
devint  œdemateufe  :  M.  Bruyere  cefià  alors  Tu, 
fage  de  ce  remède.  «  Je  ne  crus  cependant  pas , 

»  dit-il ,  avoir  une  certitude  phyfique  de  l’exif-. 

»  tence  du  virus ' vénérien  ,  à  l’exemple  de  M. 

»  Levret ,  qui  ne  décide  pas  fur  Quelques  faits 
»  qui  méritent ,  félon  lui ,  d’être  confirmés  par 
»  un  plus  grand  nombre  dans  différentes  cir^ 

V  confiances.  » 

M.  Bruyçre  penfa  néanmoins,  que  l’adminif-.. 
tration  du  fpécifique  antivénérien  pourroitêtre 
utile  ^  mais  comme  la  méthode  ordinaire  lui 
étoit  interdite  ,  entre  plufîeurs  autres  moyens  ac-s 
çeffoires ,  quoique  moins  fdrs ,  fouvent  inef=  ^ 
ficaces ,  il  fe  détermina  en  faveur  des  fumiga¬ 
tions  ;  dès  iatroifîème  ,  adminifirée  félon  Fart, 
fur  la  partie  malade ,  il  s’apperçut  que  le  ge^ 
nou,  dont  il  avoit  eu  foin  de  prendre  lamefure,' 
étoit  un  peu  diminué,  &  que  la  jambe,  qui  au-, 
paravant  avoit  toujours  été  plus  qu’à  demi  dé-; 
chie ,  .s’étendoit.  un  peu  plus.  Ces  premiers  fuc-. 
cès  ,  quoique  petits  ,  donnèrent  quelque  efpéran- 
ee  ;  les  fumigatipns  furent  continuées^  elles pro.-- 
Gurerentune  falivation  très-médiocre,  mais  beau-, 
coup  d’évacuation  par  lesfelles,  les  lueurs  &  les 
urines  ;  la  tumeur  êc  la  douleur  diminuèrent  de 
jour  en  jour  ;  &  enfin  la  malade  parut  rétablie 
au  bout  de  deux  mois  au  moyen  de  vingt  futiib 
gâtions ,  des  purgatifs  &c  de  l’ufage  du  lait.  Elle 
jouit  depuis  deux  ans  d’une  bonne  fanté ,  dt  a 
eu  un  enfant  depuis  qui  fe  porte  pareillement 
bien. 

On  ne  peut  pas  douter ,  dit  l’Auteur  ,  après- 
çe  qui  a  été  dit ,  que  cette  maladie  ne  fût  vé- 
leriènne;  5c  quoique  la  fumigation  ne  doive  pas 
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être  regardée  comme  un  moyen  abfolument  fûr 
pour  la  guèrifon  de  cette  maladie  ,  on  peut  ce¬ 
pendant  l’employer  avec  fuccès-  dans  certains 
cas.  comme  on  vient  de  le  voir  ;  la  referve  mal 
placée  de  cette  Dame ,  penfa  néanmoins  lui  cou- 
têr'la  vie. 

Il  ell  des  cas  tout  oppofés ,  où  les  malades 
confeffent  beaucoup  ,  fans  qu’il  y  ait  des  appa¬ 
rences  fuffifantes.  Ces  cas  équivoques  font  em- 
barrairans  ;  ie  même  moyen  peut  être  effayé 
pour  en  découvrir  la  vraie  caufe. 

M.  Bniyere  rapporte  â  ce  fujet  une  obfervâ- 
tion  qui  confirme  ce' qu’il  avancé 

»  M.  Louis ,  à  qui  j’ai  fait ,  dit- il ,  le- récit  dé 
.»  l’obfervation  précédente  ,  trouva  quelqu’un 
■)).qui  reffentoit  de  violentes  douleurs  dans  tous 
»  les  membres ,  &  qui  avoir  été  traité  raétho- 
»'diquement  par  un  fçavant  Médecin  ,  comme 
•îK  d’une  afFeâion  rhumatifante  ,  mais  fans  au- 
»  çun  fuccès  :  le  malade  en  accufoit  un  principe 
«  vénérien  5  cette  fimple  dépofition  ne  fut  pas 
«  capable  de  décider- M.  Louis  :  ne  trouvant 
»  aubun  figne  démonftratif ,  ilrepréfenta  au  ma- 
»  lade  qu’il  avoir  pû  échapper  avec  un  peu  de 
«  bonheur  aux  périls  auxquels  il  s’étoit  expofé; 
«  il  lui  propofa  i’ufage  intérieur  du  médicament 
»  de  M.  Levret  :  les  douleurs  augmentèrent  pen- 
»  dant  les  quatre  premiers  jours  ;  elles  dirni- 
»  nuerent  un  peu  le  cinquième  ôc  le  fîxième , 
il  fortit  une  grande  quantité  de  pullules ,  qui 
par  leur  fituation  Sc  leur  nature  ,  manifefte- 
rent  la  caufe  ,  qui  fut  combattue  enfuite  fui- 
®  Yant  les  réglés  de  l’art.  » 


■S^erm  admi¬ 
rable  du  Se- 
ium  Vetmicu- 
iare  contre  le 
cancer  ulcé¬ 
ré; 
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ARTICLE  LU. 


5'ur  là  vertu  anti-eancereufe  du  SeàurrtYQïmlcüi 
lare ,  flore  Albo  *  appellé  vulgairement  tête 
de  fouris. 

JE  n’aî  rien  trouvé  de  ilieilleur  que  cette  planté 
contre  les  fuppurations  putrides  ;  fa  vertu  va 
niême  jufqu'à  morigener  beaucoup  le  virus  chan? 
creux  ;  l’expérience  me  l’a  appris  à  l’égard  d’une 
femme  à.  qui  j’avois  fait  l’amputation  de  la  ma- 
melle  droite  0l  eaufe  d’une  tumeur  chancreufé 
qu’ellé  yt avoir  depuis  22,  ans,  Ôè  qui  étoitüU 
eeréé  depuis  quelques  années  ;  il  parut  fur  là  ’ 
fin  dé  la  cure  de  l’opération  i  qui  en  fon  parti¬ 
culier  guérit  fort  bien  5  une. petite  glande  fous 
î’aiflfelie  i  qui  aügntïenta  peu  â-peu  &  dégénéra  en¬ 
fin  en  un  éancer  ulcéré^  parce  que  la  malade  né 
Voulut  pas  que  j’en  fîflê  l’extirpation  avant  qué 
les  chofes  en  fuffent  venues  à  cette  extrémité; 
Elle  s’y;  réfolut  cependant  ^  &:  même  elle  le  vou-* 
lut  ,  lorfqu’eîle  fe  vit  dans  un  état  â  tout  défef- 
pérer  ;  mais  alors  le  peu  dé  fuccès  qu’il  y  avoît 
à  attendre  de  l’opération  j  parce  que  les  graiflès 
Voifînes  étoient  abhreuvées  dé  l’humeur  qui  fàh 
foit  la  maladie ,  m’obligea  d’en  confulter  avec 
M.  de  Garangeot ,  qui  convint  avec  moi  de  l’in¬ 
certitude  du  fuccès  ;  cependant  ' fondé  fur  la  ma¬ 
xime,  qu’if  vaut  mieux  avoir  recours  à  Un  remédé 
douteux  ^:quez  d'abaridonrier  U  malade  à  uns  mprt 
certaine. ,  il  fe  détermina  à  l’extirpation ,  qu’il  fit 
lui-même  avec  beaucoup  de  dextérité.  L’opéra¬ 
tion  n’attira  aucun  accident  ,  au  contraire  la 
plaie  fut  guérie  fort  promptement ,  à  cela  près 
queles  chairs  refterent,  en  cet  endroit ,  plus  com- 
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ÿàâes  &  plus  fermes  qu’il  ne  convient.  La  ferri¬ 
te  d’ailleurs  fe  croyant  bien  guérie  ,  rentra  dans 
fes  exercices  ordinaires  ,  &  agit  fans  raénage- 
îtient  avec  lé  bras  du  tiiême  côté,  joint  qu’il  né 
fut  plus  qüeftion  de  régime  ni  d^autres  précau¬ 
tions.  Quelque  terris  après  la  partie  fe  rouvrit 
par  un  ulcère  chancreux  ,  qui  devint  fî  terrible  y 
que  la  pauvre  malade  foulEroit  cruellement 
fans  relâche.  Les  fuppurations  étoient  fi  abon¬ 
dantes  éc  d’un  G  niaüvais  caraftère ,  qu’elles  tra- 
verfoient  &  noircifibient  en  un  morrient ,  uné 
quantité  confidérabie  de  linge  dont  la  malade 
fê  garniiToit.  La  puanteur  '  de  ces  fuppurations 
étoit  infupporrable  :  une  fièvre  continue  ,  une 
foif  intolérable ,  une  infomnie  continuelle  empi- 
toierit  encore  ;  beaucoup  foii  état.  Les  chairs 
bourfouflées ,  6c  devenues  fongueufes  ,-formoieni 
fous  l’aifièlle  un  volume  plus  gros  de  beaucoup 
que  les  deux  poings.  Ne  fçachant  plus  ,  après 
avoir  employé;  envain  la  ciguë ,  la  beHadonâ  j 
&  les'  autres  folanum  ^  Kc*  que  faire  pour  fe 
fouiagement  de  cette.miférable  créature  5  je  m’a- 
wfai,  pour  raffraîchir  cet  endroit  où  elle  fentoié 
fans  difcontinuer  une  ardeur  excelfive,  d’avoir 
recours  à  la  plante  dont  je  viens  de  parler,  qu’on 
s^pliqua  fur  la  partie  malade  ,  après  îâvok  bieâ 
pîlee.  La  malade  en  reçut  un  {büiagement  fi 
confidérabie  ,  que  quelques  jours  ^rès  les  fup- 
puratioiis  avoient  entièrerfient  changé  4e  caraC- 
;  elles  quittèrent  leur  mauvaife  odeur  ,  né 
^Qircirent  plus  te  linge  ,-  ÔC  diminuoient  de  jour 
jour  ;  mais  une  chofe  admirable,  fut  ce  qui 
^uva  aux  chairs  fongueufes  ;  elles  fe  flétrirent 
e  delïécherent  ;  leur  volume  fut  mêmepref- 
que  réduit  à  rien  •  elles  tombèrent  enfin  par  écaif- 
J  tort  larges  Sc  fort  minces.  La  chaleur ,  fe 
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douleur  ,  la  fièvre  ,  la  foif ,  l’infomnie  ceflèrent i 
la  malade ,  qui  éroit  fort  décharnée ,  reprit  fei 
embonpoint ,  &  enfin  Tulcère  fe  referma  entiè' 
rement;  mais  la  partie  refta:  toujours  un  peu 
engorgée  &  duré ,  ce  qui  expofa  la  malade  quel¬ 
ques  années  après  ^  à  une  autre'recidivei  à  quoi 
fon  peu  de  ménagement  avoit  beaucoup  ccshtri- 
bué.  Elle  eut  alors  recours  à  fon  herbe ,  qiii  lui 
fut  encore,  cette  fois  très-bienfaifante  ;  cepen¬ 
dant  moins  que  la  première  fois ,  car  elle  ne  pût 
refermer  l’ulcère  ;  mais  elle  en  empêcha  téUe-J 
ment  les.  progrès  &  les  aecidens  ,  que  la  malade 
a  vécu  encore  cinq  ou  fîx  ans  ■  fans  beauequp; 
foufFrir,  puifqu’à  quelques  mois  près;,  ellè:a'git 
toujours  à  fon  ordinaire  ,  êc  fans  qu’elle  parut 
incommodée  encore  s’en  fallut  -  il  beaucoup 
qu’elle  pût  être  fournie  de  cette  herbe  ,  autant 
qu’il  auroit  été  nécelTaire  pour  en  retirer  tout 
ravantage 'qu’elle .  auroit  pû  eh  recevoir  fi  elle 
ne  lui  ayoit  ;  manqué.  Je  u’ai  pas  trouvé  cette 
même  plante  moins  avantageuse i  contre  les’  uh 
eères  rongeans.  Son  jus. mêlé,  avec  du  fang*fôr- 
tant  de  là  veine,  donne  à  celuhci  une  belle  cou¬ 
leur  rouge ,  8c  une  coafiftanee  ferme.  C’eft  cette 
vertu  qu’a  cette  plante ,  de  eondenfer  nos  hu^ 
meurs  j  qui  fait  qu’elle  eft  fi  propre  pour  em¬ 
pêcher  leur  diïïblution  ÔC;  leur  acrimonie  pu-: 
trîde. 

Uandegulrir  par  la faignée ,  in-iz.  Paris 
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Üfage  avantageux  de  Vextrait  de  ciguë  dans  uh\ 
cancer  aufeinypar  M,  LE  C AT. 

me.  Soûlés ,  femme  d’un  Chirurgien  d’È- Recueil d’pb's 
_  coui .  à  fept  lieues  de  Rouen ,  s’apperçut 
au  commeiicement  de  1759  ,  d’un  écoulement; hôpitaux mi- 
parle  mamellon  du  fein  droit  :  c’étoic  peu  de 
chofe  ;  il  n’y  avoit  point  de  douleur  y  le  feih‘ i?jcAar4 
n’avoitde  gonflement  &  de  fenfibilité  que  celle 
qu’on  obferve  à  l’approche  ■  des  régies  ;  aulE  la 
malade  n’eut' elle  point  d’inquiétude.  A  la  fuite 
d’une  couche  du  1 1  Janvier  1760,  furvint  un  dépôt, 
laiteux  au  même  fein  :  il  fut  ouvert  ,  &  guèrif 
en  quinze  jours, ,  après  avoir  bien  fuppuré  ;  if 
refta  fans  dureté  comme  ci-devant,  &  fans  la 
moindre  douleur.  Quatre  ou  cinq  mois  àprès  V 
elle  s’appérçut  d’une  tumeur  fort  dure  de  la 
groflèur  d’un  petit  pois  :  le  mois  fuivant,  à  l’ap¬ 
proche  des  régies  ,  les  fentimens  douloureux  fu¬ 
rent  plus  vifs  qu’à  l’ordinaire  j  l’écoulement  par 
le  mamellOn  plus  abondant,  fa-  petite  tümëur 
fembloit'aufli  augmenter  de  volume  :  les  régies 
^ffées ,  les;  douleurs  furent  encore  plus  vives 
^  i’écoülemènt  plus  abondant  ;  mais  alors  elles 
continuèrent  dans  l’intervalle  des  régies  ,  quoi¬ 
que  moins  vivement  qu’à  léür  approche  J  la  .tu- 
hieur  âugmentoit  d’une  manière  fehfible  y  ellé 
parvint  tlans  l’efpace  de  cittq  inois,  à  lagroffeur 
hn  œuf  de  poule  ;  elle  faifoit  faillie  du  côté  dii 
^^amellon  ,  &  le  reftede  la  tumeur  fôrmoit'dahs 
J.  îhfèrieurement  un  bourlet  de  la  figuré  ■ 
uemi-cerele  :  enfin  '  elle  devint  livide  ,  va« 
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riqueufe  ,  accompagnée  de  petits  tubercules  Iuî, 
fans,  qui  nrenaçoient  d’autant  d’ulcérations  pro¬ 
chaines  :  à  tous  ces  fymptômes  effrayans  re¬ 
joignirent  les  douleurs  les  plus  vives  i  dans  l’in, 
tervalk.  des  mois,  les  douleurs,  quoi-que  augtnen^ 
fées  Sc  continuelles ,  étoient  beaucoup  plusfi^ 
portables  que  dans  le  tems  critique  ^  les  tuberi 
cuks  s’afiaiflfoient  un  peu  après  l'écoulement  or¬ 
dinaire  du  bout  du  mamellonv  Du  plus  feiüant 
d’entr’eux  s’élevaydans  lemois  fuivant ,  une  pel¬ 
licule  de  la  groffeur  d'une  lentille,  qui  donna 
Heu  à,  un  ulcère  capable  de  loger  tme  aveline, 
éc  àrai  écoulement  noirâtre  &  fanguinolent  des 
plus  abondans  t  plufieurs  comprefles.,f  de  répaif-  . 
feur  de  quatre  travers  de  doigt  &  une  ferviette 
pliée  en  huit,  en  étoient  abreuvées  en  moins 
d’une  de^-heure  ,v  on  eût  dit  que  ces  linges 
ayqient  été  trempés  dans  de  l’encre;  L'inquié¬ 
tude  &  le  défefpoir  de  guèrifon  s’étoient  empa- 
rés_  de. la  malade  à  la  vue  de  cet  état  cruel,  qui 
ay oit  déjà  fait  périr  trois  perfonnes  de  fa  famil¬ 
le,  fa  mere,  fa  tante  ,  &  une  autre  parente.  Quel 
parti-  prendre  contre  un  vice  cancéreux  SC  héré¬ 
ditaire^  répandu  dans  la  malle  du  fang?  Quel 
fondais  capable  de  détruire  un  pareil  virus? 
L’opérutîop  même  n'oiFroit  pas  de  reflburces. 

Le  mari,  habile  Chirurgien ,  fongea  â  l’extrait 
de  ciguë ,  dont  les  vertus  venoient  d’être  pu¬ 
bliées  par  Stork.  Il  communiqua  f©n  deflék 
^  l’ouvrage  même  à  Ton  époufè  ;  elle  lut  les 
oiafervations  du  Médecin  Allemand  j  elle  en  fu* 
ralTurée  fur  fbn  état  ;  mais  comme  elle  étoit 
grolTe  de  deux  mois ,  M.  Soûlés  différa  à  donfl^*^ 
la  ciguë  intérieurement  t  il  fe  contenta  d’en  ap¬ 
pliquer  fur  le  fein ,  après  avoir  écrafé  cette  plaul? 
&  ravoir  fait  bouillir  dans  du  lait»  Ce  topift»^ 
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calma  un  peu  les  douleurs  ;  le  Chirurgien  s’api 
perçut  auffi  par  la  fuite-,  que  les  progrès  de  la 
tumeur  n’étoient  pas  fî  rapides  :  le  refte  de  la 
grofleflè  fe  paffa  fans  aucune  augmentation  mar¬ 
quée  j  les  douleurs  étoient  fupportables  ;  la  fiè¬ 
vre  de  lait ,  &  rengorgemént  qui  furvienncnt  eni 
pareille  occafion ,  ihquiétoient  beaucoup  la  ma¬ 
lade  ;  les  couches  arrivèrent ,  Sc.tout  fe  pafla 
plus  doucement  qu’on  n’auroit  ofé  fé  le  promet¬ 
tre.  Lès  fuites  de  la  couche  finies  ^  M.  5’oii/ei 
donna  l’extrait  dë  Ciguë  j  à  la  dofe  de  4  grains 
par  jour  5  cette  dofe  ne  procura  aucun  foulage-^ 
fnènt  marqué  ;  elle  fut ,  quatre  jours  après ,  por¬ 
tée  à  8  ,  &  tous  les  quatre  du  cinq  jours  on 
aiigméntoic  de  4  grains  :  quand  oh  fut  parvenu 
à  14  grains ,  la  vue  de  la  malade  fe  troubla  ^  les 
objets- lui  parurent  doubles,  &  elle  fut  prife  d’uri 
étourdiffement  qïii  dura  environi  demi -heure  ; 
dès^lors  les  douleurs  commencèrent  à  diminuer  : 
encouragée  par  ce  petit  foulagement, 

Us  prit  exaâènient  ce  remède ,  en  augmentant 
tous  les  jours  de  quelques  grains  ;  la  dofe  fê 
trouva  bientôt  de  48.,  24  le  matin  ÔC  autant  le 
folr  ;  à  la  dofe  d’un  gros ,  les  douleurs  cefferent 
prefque  entièrèrrîent  j  &  le  fein  commença  à  pré- 
fenter  un  afpeét  moins  hideux  ;  quand  elle  fut 
3  deux  gros  ,  il  ne  fut  plus  abfolument  qüeftion 
de  douleurs ,  fî  ce  n’eft-  à  l’approche  des  régies  ; 
Riais  elles  étoient  très-fi4)portables  :  la  lividité  , 
es  tubercules  difparurent  peu-à-peu,  le  fein  re- 
pnt  fa  Couleur  naturelle ,  &  l’écoulement  fa  pre- 
^lere  couleur  roufsâtre  ^  mais  la  tumeur  reftoit 
oujours  de  la  même  groffeur  &  de  la  même  du- 
rete.  IVL  Soûlés  crut  ne  devoir  plus  augmenter  la 
R  e  pilules ,  vu  lé  grand  foulagement  dé  là 
aiade  j  car  elle  étoit  dans  un  calme  fi  parfait, 
NiJ 
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que  ni  lefommeil,  ni  l’embonpoint  ordinaire 
ni  l’appétit  n’en  étoient  nullement  dérangés  :  il 
fembloit  même  que  la  ciguë  l’excitoit  à  manger 
plus  que  de  coutume.  Les  chofes  refterent  dans 
cet  état  de  tranquillité  l’efpace  de  lîx  à  fept  mois 
fans  aucune  diminution  ni  augmentation  :  mais 
l’extrait  ayant  manqué ,  la  malade  s’en  reffentit 
dès  le  fécond  jour  ;  les  douleurs ,  qui  s’étoient 
alToupies  pendant  fi  long-tems,  commencèrent 
à  fe  faire  fentir  vivement  :  le  troifième  jour,  les 
tubercules  reparurent ,  le  fein  redevint  livide; 
il  fortit  de  la  petite  excoriation  un  flocon  de 
chair  pourrie  de  la  groffeur  d’une  aveline  j  il  fur- 
:vint  enfuite  plein  un  verre  d’un  fang  noirâtre, 
iqui.fe  termina  par  un  écoulement  à-peu-près  de 
mêmé  nature  éc  d’une  odeur  infupportable  ;  les 
bords  .du  petit  ulcère ,  formé  par  la  fortie  de  ce 
floçbni  de.  chair ,  fe  renverferent ,  devinrent  durs 
&  faignoient  à  la  moindre  preflion.  Ces  accidens 
multipliés  &  fi  rapidement  furvenus ,  jetterent 
jarmalade  dans  le  défefpoir  ;  elle  s’attendoit  de 
jour  eh  jour  à  fubir  le  trifte  fort  de  celle  qui 
l’avoit  mife  au  monde  ;  le  fommeil  étoit  inter¬ 
rompu  par  des  douleurs  fi  vives  ,  qu’elle  les 
comparoir  à  plufieurs  aiguilles  qu’on  lui;  auroit 
enfohcéés  dans  le  fein.,  Enfin,  on  eut  de  la  ciguë; 
.elle:  en  reprit,  &  ,chofe  fort  remarquable,  dès 
le  premier  jour  après  Inféconde  prife.du  foir, 
les  douleurs  furent  beaucoup  plus  fupportables  ; 
elle  dormit  la  nuit'  fuivante  quatre  heures  fans 
fe  réveiller  ;  &  au  troifiètiie  jour  ,  il  h’étoit  plus 
queftion  de  douleurs  :  les  autres  accidens  difpa- 
rurenrauflî  peu- à-peu  ;  les  tubercules  &  les  bords 
du  petit  ulcère  s’alFailïèrent ,  fe  ramollirent  &  fe 
rapprochèrent  j  le  fein  reprit  fa  couleur,  natu* 
relie  J,  mais ,  comme  hous  l’avons  déjà  . dit  pl^^ 
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haut,  la  tumeur  reftoit  toujours  dans  fon  état  : 
outre  la  tumeur  prinei^pale ,  il  y  avoit  une  autre 
glande  engorgée  fupérieurement ,  &  féparée  du 
fein  ;  elle  étoit  de  la  grolTeur  d’un  œuf  de  pi¬ 
geon  ,  &  fort  dure  :  aucune  de  ces  tumeurs  n’a 
contraâé  d’adhérence  ;  la  maladie  n’a  fait  aucun 
progrès  vers  l’ailïèlle  5  la  malade  jouiffoit  d’une 
bonne  fanté.  Tout  cela  étoit  vifiblement  l’effet 
de  l’extrait  de  ciguë  ;  auflî  la  malade  le  prenoit- 
elle  exaâement  :  mais  malgré  ce  grand  bien  du 
remède ,  la  tumeur  reftoit  toujours  la  même  -,  6c 
fix  mois  environ  du  traitement  le  plus  régulier , 
n’y  fit  appercévoir  aucun  changement,  quoi¬ 
qu’on  eût  porté  la  dofe  à  trois  gros  par  jour, 
divifés  en  trois  prifes  ,  une  le  matin  ,  les  autres 
à  midi  &  le  foir.  On  commença  à  défefpérer  de 
fondre  la  tumeur  par  l’ufage  de  la  ciguë  ;  l’opé¬ 
ration  fut  propofée,  &  l’on  regarda  encore 
comme  un  grand  bonheur  que  ce  remède  eût 
mis  en  état  d’efpérer  du  fuccès  de  cette  dernière 
relTource  ;  mais  notre  malade ,  effrayée  des:  dou¬ 
leurs  qui  la  fuivent  néceflairement ,  6c  de  ce  que 
1  opération  avoit  été  inutile  à  deux  perfonnes 
qu’elle  connoifToit ,  elle  rejetta  abfolument  cette 
propofîtion ,  d’autaùt-  plus  qu’elle  ne  fouffroit 
point. 

Le  tems  &  les  réflexions  ramenèrent  l’efprit 
de  la  malade  aux  vœux  de  fon  mari  ;  la  ciguë 
i  avoit  mife  dans  un  état  de  fanté  qu’on  n’auroit 
Ole  efpérer  avec  une  tumeur  chancreufe  ulcérée  : 
ÇUe  ne  feroit-elle  pas  en  fa  faveur ,  lorfqu’elle 
oauroit  plus  cette  tumeur?  Les  femmes  qu’elle 
svoit  vu  fuccomber  à  l’opération,  n’avoient 
point  la  refïburce  d’un  remede  qui  dompte  le 
^irus  chancreux,  lors  même  qu’il  eft  dans  fa  pftus 
grande  fureur  :  il  lui  feroit  alors  bien  plifs  aifé 
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4’éteindre  quelques  étincelles  de  ce  vicç  quj 
pourroient  être  reftées  dans  l’habitude  :  ce  font 
.  les  raifons  que  je  fis  valoir  auprès  de  la  malade 
&  de  fon  mari ,  qui  vint  me  çonfulter ,  mais  à 
qui  je  ne  cachai  cependant  point  que  l’opération 
de  ce  cancer  héréditaire  ri’étojt  pas,  d’un  fuccès 
certain  ;  c’eft  pourquoi  je  lui  confeillai  de  contN 
puer  encore  quelque  tems  la  ciguë  ,  &  d’en  pouf¬ 
fer  la  dofe  jufqu’à  une  once  par  jour  :  la  malade 
la  prit  d’abord  à  une  derpi-once  ,  fans  éprouvée 
d’autre  accident  que  l’étourdiffement  ordinaire , 
qui  fe  diffipoit  deux  heures  apr^s  ;  peu,-à-peu  elle 
fiit  à  une  once  par  jour  cet  ufage  ,  continué, 
pendant  deux  mois ,  n’offroit  aucun  changement^ 
en  bien.  On  a  déjà  fait  obferver  qu’à  l’approche 
des  régies ,  il  furvenoit  un  engorgement  qui  dif- 
paroifîbit  infenfiblement  i  fur  la  fin  dç  Mars, 
1763  l’approche  de  ce  tems  périodique,  qui 
fe  trouva  retardé  de  huit  à  dix  jours,  furvintune. 
lièvre  aflez  forte ,  &  la  première  que  notre  ma¬ 
lade  ait  effuyée  pendant  toute  fa  maladie. ,  2c 
l’engorgement  fut  beaucoup  plus  çonfidérable. 
qu’on  ne  l’avoit  encore  remarqué  ;  h  s’étendit 
jufques  fous  l’aiffelle  &  une  portion  du  bras  :• 
les  douleurs  étoient  des  plus  vives  ,  il  fe 
écoulement  fangt^in  &  abondant  d’une  odeur  in- 
féâe  qui  faifoit  èraindfef’hémorragie  on  étoit 
obligé  de  changer  les  linges  fept  à  huit  fois  pat 
jour  :  elle  fut  feignée  du  bras.  M.  Soûlés ,  for*- 
âllarmé  de  l’état  de  fon  époufe ,  vint  me  con? 
fulter  de  nouveau  ;  je  lui  fis  efpérer  que  ceci 
n’étoit  qu’un  ora^e  qui  pafleroit: ,  &  que  pour 
parer  de  femblables  accidens  ,  dont  la  récidive 
pourroit  avoir  des  fuites  fâcheufes  ,  il  falloit  faire 
l’operation  dès  que  le  calme  feroit  rétabli»  1^* 
foulés ,  de  retour  chez  lui ,  après  une  abfençe  de 
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vîngt-quatre  heures  feulement ,  trouva  la  malade 
plus  tranq^aîHe  ;  les  régies  avoient  commencé  à 
percer,  l’écoulement  fanguin  &:  l’engorgement 
étoient  diminués ,  l’évacuation  naturelle  fut  com- 
plette ,  le  calme  revint ,  la  fièvre  ceflà  entière¬ 
ment  5  Gon-feidement  l’engorgement  difparut  to¬ 
talement,  ;iiais  l’ancienne  tumeur,  qui  3 ufques-lâ 
n’avoit offert  aucune  diminution,  parut,  après 
ces  accidens,  moitié  moins  groffe  qu’à  l’ordinaire; 
l’écoulement  du  mamellon  ,  d’une  confiftance 
plus  épaiflè ,  fembloit  annoncer  une  fuppuratiou 
prochaine.  Malgré  cette  petite  lueur  d’efpérance , 
nous  reftâmes  dans  le  fentiment  de  lui  faire  l’o¬ 
pération  ,  parce  que  nous  étions  encore  plus  sûrs, 
dubiftourique  de  la  ciguë,  que  nous  refervâ- 
mes  pour  l’entière  deftruâion  du  virus  chan- 
creux ,  en  cas  qu’il  en  reftât  dans  l’intérieur. 

J’en  fis  donc  l’opération  le  30  Janvier  17(53  ; 
les  fuites  éa  ont  été  très-heureufes  ;  au  bout  de 
deux  mois  la  plaie  étoit  fermée  ;  nous  n’avons 
pas  eu  le  moindre  accident  pendant  tout  le  trai¬ 
tement  ,  8t  la  malade  jouit  depuis  ce  tems  de  la 
plus  parfaite  fanté  :  elle  s’eft  fi  bien  trouvée  de 
1  ufage  de  la  ciguë ,  qu’elle  en  prend  encore  tous 
les  jours  un  gros ,  qui  lui  fait  autant  d’effet  que 
lonce  qu’elle  prenoit  dans  le  fort  de  fa  maladie. 

Je  tiens  la  plûpart  des  faits  qu’on  vient  de 
5  de  M.  Smlés  même  ;  &  la  malade  m’eft 
venue  voir  à  Rouen,  dans  le  mois  d’Oétobre 
*7^3  î  jouiflànt  de  la  meilleure  fanté. 
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Vertu  com¬ 
binée  du  fu- 


ARTICLE  L  I  V. 

Précis  d’un  Mémoire  de  M.  Mark  Àkènside 

fur  la  vertu  combinée  du  fublimé  corrofif^  de  la 
ciguë  &  du  quinquina ,  contre  le  cancer  ;  inféré 
dans  les  Tranf actions  médicales  des  Médecins 
de  Londres. 

De  toutes  les  pièces  qui  compofent  ce  re¬ 
cueil  ,  il  n’en  eft  point  qui  nous  ait  paru  mé- 
dï  d’attention  que  les  obfervations  fur  les 

quinquina ,  cancers ,  de  M.  Marh  Akenjide ,  l’un  des  Méde- 
wncer/^  cins  du  Roi  d’Angleterre.  Cet  Auteur  rappctfte 
d’abord  une  obfervation  qui  lui  a  paru  propre 
à  jetter  du  jour  fur  l’origine  de  l’efpèce  la  plus 
ordinaire  de  cancers.  Nous  ne  croyons  pas  de¬ 
voir  la  rapporter ,  parce  qu’elle  n’a  rien  qui  puiffe 
conduire  au  traitement  de  ce  genre  de  maladies; 
nous  allons  donc  paffèr  à  celles  qui  font  plus  re¬ 
latives  à  la  pratique. 

Les  avantages  que  le  mercure  fublimé  corro- 
£f  parut,  il  y  a  quelques  années  ,  avoir  fur  tou¬ 
tes  les  autres  préparations  mercurielles  dans  tes 
maladies  vénériennes ,  firent  penfer  à  M.  Abn- 
fide  ,  qu’il  pourroit  également  être  utile  dans  les 
■  écrouelles  &  dans  les  ulcères  d’un  mauvais  ca- 
raâère.  L’expérience  l’ayant  convaincu  de  la 
vérité  de  cette  opinion  ,  il  commença  à  faire 
quelques  effais  du  inême  remède  dans  les  can¬ 
cers ,  quelque  tems  avant  qu’on  eût  commen¬ 
cé  à  parler  de  la  ciguë.  Nous  allons  rapporter  un 
précis  des  obfervations  qu’il  fit  à  ce  fujet. 

Au  commencement  de  l’année  1760  ,  un® 
femme  de  50  ans  entra  à  l’hôpital  de  St.  Tho-- 
mas,^pour  une  tumeur  fquirreufe ,  qui  s’étendoit 
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depuis  la  foffe  articulaire  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  ,  dans  tout  l’intérieur  de  cette  mâchoire  , 
au  point  d’empêcher  la  déglutition  ,  &  de  lui 
cauferdes  douleurs  vives  dans  la  gorge  &  toute 
la  bouche,  accompagnées  d’un  mauvais  goût  & 
d’une  mauvaife  odeur.  La  furface  de  la  tumeur 
n’étoit  pas  moins  douloureufe  :  la  douleur,  qui 
s’étendoit  jufqu’aux  tempes ,  étoit  lancinante  , 
comme  dans  le  cancer.  M.  Akenjîde  lui  fit  pren¬ 
dre,  deux  fois  le  jour,  le  quart  d’un  grain  de 
■  fublimé  corrofîf  dans  une  cuillerée  d’eau  de-vie  , 
ordonnant  de  lui  tenir  le  ventre  libre ,  en  lui  fai- 
fant  prendre ,  chaque  jour  ,  environ  trois  demi- 
'feptiers  d’eau-de-lambette  :  elle  éprouva  un  fou- 
lagement  très-prompt  de  ce  régime  ;  les  douleurs 
s’appaiferent  peu-à-peu  ,  la  tumeur  fquirreufe 
diminua ,  la,  déglutition  devint  plus  facile  ,  &  fa 
bouche  fut  délivrée  du  mauvais  goût  qu’elle  fen- 
toit;  de  forte  qu’en  moins  de  cinq  fem aines , 
elle  demanda  à  fortir  de  l’hôpital.  La  maladie 
reparut  quelque  tems  après  qu’elle  eut  difconti- 
nué  fes  remedes  ;  &  la  fièvre  étant  furvenue  vers 
le  même  tems ,  elle  fe  trouya  plus  afFeâée  que 
jamais.  Elle  fut  reçue  une  fécondé  fois  dans  l'hô- 
pital.  Dès  que  la  fièvre  fut  calmée ,  M.  Ahenjîde 
la  remit  à  l’ufage  du  fublimé  :  elle  en  éprouva 
le  même  fuccès  ^  de  forte  qu’en  moins  d’un 
®ois  elle  fe  trouva  fi  bien,  qu’on  ne  put  pas 
3  retenir  plus  long- tems.  On  n’a  plus  entendu 
parler  d’elle  :  quoiqu’on  ne  puilTe  pas  dire  qu’elle 
3R  été  guérie  ,  il  eft  cependant  vraifemblable 
elle  a  continué  à  fe  bien  trouver, 
f^eu  de  tems  après,  notre  Auteur  fut  confulté 
pour  une  femme  plus  âgée,  dont  la  langue ,  après 
uvoir  été  pendant  quelque  tems  tuméfiée  Sc 
,  îuirreufe,  devint  enfuite  ulcérée  &  cancéreufe; 
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elle  fentoitdes  douleurs  très- aigues  dans  l’ulcère 
&.  dans  les  parties  voifihes.  Le  fublimé  corrofif 
qu’on  lui  adminillra ,  à  la  dofe  d’un  quart  de 
grain  deux  fois  le  jour ,  Sç  le  foin  qu’on  prit  de 
lui  tenir  le  ventre  libre ,  guérirent  prefque  entiè. 
renient  cette  maladie  en  quelques  femaines  ;  l’ul¬ 
cère  fut  cicatrifé ,  les  douleurs  s’évanouirent,  8c 
jl  ne  refta  prefque  rien  de  la  tumeur.  Dans  d’au¬ 
tres  cas  5  où  l’ulcère  étoit  plus  ancien ,  plus 
étendu  &  plus  profond ,  ce  remède  u’a  pas  paru 
avoir  un  grand  effet. 

Vers  ce  tems ,  parut  l’ouvrage  de  M,  Storcfc 
fur  la  ciguë.  M.  Àkenjîde  effaya  ce  remède  fur 
un  grand  nombre  de  malades  ,  dont  les  uns 
avoient  des  cancers  ulcérés  de  différentes  dates  ; 
les  autres ,  des  tumeurs  fquirreufes  non  ulcé-* 
rées ,  mais  accompagnées  de  douleurs  aigues-.’ 
il  l’eflaya  aufli  .dans  les  tumeurs  écrouelleufes , 
dans  les  vieux  ulcères  d’un  mauvais  caraâère , 
foit  internes  ,  foit  externes  ;  &  il  convient  de 
bonne  foi ,  qu’il  tfeut  qu’une  bien  petite  partie 
des  fuccçs  qu’il  s’étoit  promis ,  d’après  l’auto¬ 
rité  de  M.  Stont.  Il  s’eft  convaincu  que  ce  re¬ 
mède  pouvoir  être  employé  fans  danger  ;  qu’à 
ia  vérité ,  U  caufoit  quelquefois  un  peu  de  mal 
à  l’eftomac  ,  mais  qu’on  y  remédioit  aifément , 
en  faifant  prendre  au  malade  quelque  aromati¬ 
que  chaud  ;  quelquefois  auffi  elle  produifoitde 
légers  vertiges  accompagnés  de  fueurs  froides, 
qu’on  calmoit  par  le  même  moyen.  Dans  le 
commencement ,  elle  purgeoit  quelquefois  ; 
à  mefure  que  les  malades  s’y  accoutumoient,  elle 
ceflbit  de  produire  cet  effet ,  &  paroiffoit  même 
produire  l’effet  contraire. 

Quant  à  fon  aétion  fur  les  parties  affeftées , 
elle  paroiffoit  d’abord  promettre  beaucoup* 
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Couleurs  aigues  des  tumeurs  fquirreufes  étoient 
fufpendues  cpmmé  par  enchantement  ;  la  ma¬ 
tière  ichoreufe  des  ulcères  prenoit^  quelquefois 
en  quarante-huit  heures ,  le  caraôère  d’un  pus 
louable.  La  déeoaion  de  ciguë ,  appliquée  exr 
térieurement  en  fomentation  qu  en  çataplafme , 
4ans  les  tumeurs  écrouelleufes ,  produifoit  d’a¬ 
bord  des  changemens  favorables  ;  mais  aucuq 
de  ces  effets  '  n’étoit  permanent  ;  il  y  en  avoit 
peu  qui  fe  foutinflènt  au-delà  de  quinze  jours, 
Quand  onS’appercevoit  que  le  reniéde  çeflbit 
d’agir,  on  en  augmentoit  la  dofe  ;  les  chofes 
fembloient  reprendre  une  meilleure  tournure  , 
&  la  cure  avancer  ;  mais  ces  progrès  n’étoient 
pas  plus  conftans.  En  général ,  la  ciguë  a  paru 
agir  comme  tous  les  narcotiques  ,  qui  font  des 
merveilles  dans  le  commencement &  qui  per¬ 
dent  leur  efficacité  à  mefure  que  le  malade  s’y 
familiarife  ;  la  reprenant,  lorfqu’on  l’emploie 
en  plus  grande  quantité ,  jufqu’à  ce  que  la  dofe 
(oit  portée  au  point  qu’on  ne  puiflè  plus  l’aug¬ 
menter  ,  pour  lors  le  malade  tombe  dans  un  état 
fouvent  pire  que  celui  dont  on  l’avoit  tiré.  M. 
Ahenftdç  convient  cependant  que  dans  les  can- 
Çers ,  furtout  dans  ceux  de  la  matrice  ,  la  ciguë 
comme  une  efpèce  d’anodin  fpécifique ,  & 
calme  les  douleurs  beaucoup  plus,  efficacement 
que  l’opiuOT  Sc  tous  les  autres  narcotiques  :  ce 
il  prouve  par  l’exemple  d’une  femme  d’en- 
^ron  cinquante  ans ,  qui  avoit  eu  ’plufieurs  en- 
Elle  avoir  un  cancer  à  la  matrice  ,  qui  pa- 
toilioit  faire  des  progrès  depuis  que  les  menftrues 
Toient  celTé  :  elle  fentoit  dans  le  bas- ventre  des 
cchiremens  prefque  continuels,  accompagnés  de 
ouieurs  très-aigues  comme  dans  les  cancers  j 
®  qni  1  obligeoit  de  garder  le  lit  depuis  quelque 
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tems  :  elle  rendoit  aufli  iournellement  par  le 
vagin  une  grande  quantité  d’une  matière  icho- 
reufe ,  verdâtre  ,  fort  âcre.  M.  Ahenfidc  lui  prêt 
crivit  un  demi  fcrupule  d’extrait  de  ciguë  deux 
fois  le  jour  :  fes  douleurs  fe  calmèrent  en  très- 
peu  de  tems ,  l’écoulement  s’arrêta  prefque  en¬ 
tièrement  ,  &  elle  fut  en  état  de  fe  lever  Sc 
même  de  fortir  ;  le  reniéde  la  purgeoit  en  quel¬ 
que  forte  ,  &  n’occafionna  ni  maux  d’eftomac , 
ni  vertiges ,  ni  fueurs  froides.  Cet  état  fe  fou- 
tint  pendant  dix  jours ,  au  bout  defquels  les  dou¬ 
leurs  revinrent  par  dégrés  :  il  augmenta  la  dote 
du  remède  à  quinze  grains  deux  fois  le  jour, 
qui  ramenèrent  le  calme  comme  la  première  fois; 
ce  calme  fe  foutint  encore  pendant  dix  jours , 
après  lefqueis  les  douleurs  revinrent  plus  fortes 
que  jamais.  M.  Ahenjîde  n’ayant  pû  la  voir  dans 
cette  circonftance,  après  quarante-huit  heures 
de  tourmens ,  elle  tomba  dans  une  alfeâion  co- 
mateufe,  le  délire  ,  ÔC  mourut. 

M.  Akenjîde  a  cru  pouvoir  conclure  du  câline, 
quoique  paffager  ,  que  la  ciguë  a  coutume  de 
produire  ,  qu’elle  pouvoir  être  d’un  très-grand 
fecours  dans  le  traitement  de  cette  formidable 
maladie ,  fi  l’on  pouvoir  lui  aflbcier  quelque  re¬ 
mède  capable  de  réfoudre  les  obftruâions  fquir- 
reufes ,  &  de  corriger  l’acrimonie  ÔC  la  putU' 
dité  des  fluides.  On  a  vu  ci-deffùs  ce  qu’on  pou¬ 
voir  attendre  du  fublimé  eorrofif  :  le  quinqùina 
eft  reconnu  pour  un  excellent  remède  dans  les 
mortifications  ,  les  ulcères  d’un  mauvais  carac¬ 
tère,  pour  lefquels  on  le  joint  fouvent  avec  fuc- 
cès  aux  remèdes  altérans  mercuriels  ;  ilétoit  donc 
naturel  de  l’effayer  dans  les  cancers ,  joint  à  la 
ciguë ,  ou  au  fublimé  eorrofif,  ou  à  tous  les  deus 
en  même  tems.  Nous  allons  rapporter  l’hiftoirs 
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ie  trois  maladies  que  cet  Auteur  a  traitées  par 
cette  méthode. 

Une  femme  de  30  ans ,  dune  conltitution 
faine ,  quoique  délicate ,  peu  de  tems  après  être 
accouchée',  fendt  une  douleur  dans  le  côté  du 
ventre ,  qui  dura  un  mois  fans  intermiflion ,  & 
enfuite  l’abandonna.  Peu  de  tems  après  ,  elle 
s’apperçut  d’une  dureté  &  d’une  tumeur  à  la 
matrice  :  cette  tumeur  s’accrut  lentement ,  Sc 
enfin  fut  accompagnée  de  douleurs  lancinantes , 
comme  dans  un  cancer  commençant.  Il  y  avoit 
un  mois  qu’elle  étbit  dans  cet  état ,  lorfque  M. 
Ak^nfidc  la  vit  :  Tes  douleurs  étoient  fi  violentes , 
qu’elles  lui  arrachoient  quelquefois  des  larmes 
&même  des  cris.  Le  fquirre  fe  faifoit  fentir  au- 
deffus  des  os  pubis.  Il  lui  ordonna  ,  deux  fois  le 
jour,  cinq  grains  d’extrait  de  ciguë  ;  &  trois  fois 
le  jour ,  trois  onces  d’une  '  décoâion  de  quin¬ 
quina,  faite  dans  la  proportion  d’une  once  par 
livre  de  décoélion  :  il  augmenta  par  dégrés  la 
dofe  de  la  ciguë  jufqu’à  un  demi  fcrupule.  Par 
cette  méthode  les  douleurs  furent  bientôt  cal¬ 
mées  ;  l’enflure  8c  la  dureté  diminuèrent ,  8c  en 
lîx:  femaines  tout  difparut.  Mais  au  bout  de 
quelque  tems.,  elle  s’apperçut  dans  le  bas- ventre 
d’une  tumeur  d’une  autre  efpèce ,  qui  étoit  vrai- 
femblablement  caufée  par  une  hydropifie  com- 
i^ençante  de  l’ovaire.  On  lui  fit  auiflitôt  difcon- 
tmuer  rufage  des  premiers  remèdes  ;  8c  ce  nou¬ 
vel  accident  céda  bientôt  à  une'infufion  amere, 
svec  les  fels  lixiviels  &  à  quelques  autres  apéri- 
tirs.M.  apprit,, long- tems  après ,  qu’elle 

jouiflbit  de  la  meilleure  fanté ,  8c  qu’elle  n’avoit 

3ucun  retour  dè  fes  douleurs  ni  de  fon  fquirre. 

Le  fécond  exemple  que  M.  Akenjîde  rapporte 
^1  efficacité  de  cette  méthode ,  eft  celui  d’une 
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femme  d’un  moyen  âge,  qu’il  traita  en  175,. 
Cette  femme  avoit  eu ,  pendant  long-tems ,  là 
langue  gonflée  &  fquirreüfe  du  côté  gauche  *  dans 
prefqüe  la  moitié  de  fa  longueur.  Lorfqu’U 
appellé ,  il  y  avoit  un  ulcère  d’environ  un  pouce 
de  long ,  qui  avoit  l’air  dentelé ,  &  étoit  couvert 
d’une  mucofité  blariche  :  elle  y  fentoit  des  dou. 
leurs  vives  &  lancinantes  ,  qui  s’ètétidoient  à 
toute  la  joué  &  jufqu’auk  tènipes  ;  elle  étoit 
d’ailleürs  afFez  bien  &  d’une  bonne  coiiftltution. 
M.  Ahenfide  lui  prefctivit  cinq  grains  d’extrait  de 
ciguë  deux  fois  le  jour#  üh  quart  dé  grain  de  fu- 
blinié  deux  fois  '  le  jour^  trois  onces  de  décoc¬ 
tion  dé  quinquina  trois  fois  le  jour.  Ses  douleurs 
commencèrent  à  fe  calmer  au  bout  de  quarante- 
huit  heures ,  &  ellés  étoiént  entièrement  diffi- 
pées  au  bout  de  huit  jours  :  l’ulcère  guérit  péu-à- 
peu.  Après  trois  femairtes  d’ufage  de  cès  remèdes  ^ 
il  lui  furvint  une  falivation  qu’on  ne  jugea  pas  à 
propos  d’arrêter  :  elle  continua  donc  le  fubliméj 
hiaiselle  fubftitua  la  décoâion  des  bois  à  celle 
de  quinquina.  Elle  fut  tenue  à  cet  ufage  pendant 
trois  femaines ,  pendant  lefquelles  elle  rendit 
chaque  jour  une  chopine  ou  trois  demi-feptiers 
de  falive ,  fans  le  moindre  retour  de  fes  premiers 
maux;  elle  fut  prife  alors  d’une  fièvre  catharale 
avec  un  point  de  côté  :  on  lui  fit  ceflèr  la  ciguë 
&  le  fubliraé  ;  la  fièvre  céda  à  un  traîtément 
méthodique  :  depuis  ce  tems,  elle  s^eft  toujours 
bien  portée. 

Un  matelot,  entrera  &  50  ans ,  entra  à  rhd- 
pital  St.  Thomas  au  mois  de  Janvier  17Ô7 
un  cancer  à  la  lèvre.  Quinze  jours  ou  trois  fe' 
maines  auparavant ,  il  avoir  gliifé  du  mât  d’un 
vaifleau  où  il  travailloit,  &  s’étoit  froiffé  vio¬ 
lemment  là  lèvre  contre  un  cordage  :  elle  end? 
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ér  le  champ  ,  &■  devint  fquirreufe  au  bout  dé 
quatre  ou  cinq  jours  :•  il  y  fcntit  de  la  chaleur  & 
des  douleurs  lancinantes  qui  s’étendirent  de  jouif 
en  jour.  Huit  jours  après  l’accident,  la  lèvre  s*ul- 
céra ,  &  lorlqu’il  entta  à  l’hôpital ,  elle,  s’étoit 
retirée  en  en-bas ,  &  poufleé  en  dehors.  L’ulcère 
s’étendoit  d’on  angle  de  la  bouche  à  l’autre  5  maisi 
la  plus  grande  déperdition  de  fübftance ,  &  la 
plus  grande  profondeur  de  l’ulcère ,  étoient  dans 
le  milieu  de  la  lèvre.  Cet  ulcère  avoit  l’air  très- 
fordide ,  étoit  dentelé  &  d’un  brun  verdâtre  ;  en 
un  mot ,  c’étoit  un  véritable  cancer  ulcéré,  M, 
Ahnfidc  lui  prefcrivit  les  naemes  remèdes  qu’à 
la  femme  qui  fait  le  fujet  de  l’obfervation  précé* 
dente.  Ses  douleurs  diminuèrent  feniîblement  en 
vingt -quatre  heures ,  &  en  peu  de  jours  elles 
furent  entièrement  appaifées  :  en  même  tems  fort 
ulcère  parut  prendre  un  meilleur  caraétère.  Au 
bout  de  dix  jours  d’ufage  de  la  ciguë  ,  les  dou¬ 
leurs  étant  entièrement  calmées ,  on  la  lui  fît 
ceflèr,  &  on  le  tint  feulement  â  l’ufage  du  fu- 
blimé  corrofîf  &  de  la  décoâion  du  quinquina, 
ba  cicatrice  de  l’ulcère  n’en  avança  pas  moins  5 
elle  fut  parfahe  le  2,7  Janvier.  On  le  retint  niai- 
gré  cela  encore  quinze  jours  à  l’hôpital ,  pour 
voir  s’il  n’y  auroit  pas  de  retour.  Pendant  la  der- 
^ère  femaine ,  il  difcontinua  rufage  du  fublimé , 
P  s  en  tint  à  la  décoéfion  du  quinquina  feule, 
ba  lèvre  étoit  parfaitement  faine ,  &  il  ne  lui 
^t  refté  qu’une  fciflure  d’un  pouce  de  long  dans 
^  ^dieu,  ou  l’ulcère  avoit  le  plus  rongé. 

^  àk£nfi4e' termine  fon  mémoire,  en  faifant 
r'  méthode  a 

cuni ,  étoient  des  maladies  récentes  :  dans  les 
3ncers  invétérés ,  dans  lefquels  il  y  avoit  de 
grandes  portions  de  glandes  ©u  de  chairs  confu- 
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'  mées ,  il  les  a  trouvés  fans  effet.  C’eft  beaucoup 
que  d’avoir, découvert  une  méthode  efficace  dans 
lés  commencemens  d’une  maladie  auffi  rebelléfj 
mais  qui  heureufement  fe  manifefte  d’affez  bonne 
heure  ,  pour  qu’on  puiffe  efpérer  d’y  remédier 
avant  qu’elle  ait  fait  de  grands  progrès.  Nous 
avons  cru  faire  plaifir  à  rios  Leâeurs ,  en  nous 
arrêtant  un  peu  fur  les  détails  de  cet  important 
Mémoire.  JourUé  ds  Med.  Août  i’/6q. 

OBSERVATION 

Sur  un  cancer  ulcéré  à  la  mamelle  ^  heureufement 
extirpé  ,  malgré  Vendurcijfement  des  glandes 
axillaires  -,  par  M.  ZiN-N, 

Mem.derAc.  Y  L  fe  préfenta  à  l’hôpital  de  Gottingue  une 
ànn.ij^i.  i  hile  de  30  ans  5  accoutumée  a  des  travaux 
pénibles ,  pour  fè  faire  amputer  une  mamelle 
où  elle  avoit  un  cancer  îilcere ,  occafionné  par 
la  compreffion  violente  6c  journalière  de.  cette 
partie.  Quelques -  unes  des  'glandes  axillaires 
étoient  déjà  durcies  &  fqüirreufes.  La  fuppüra- 
tion  qui  s’établit  dans  la  plaie  réfultante  de  l’ex¬ 
tirpation  j  .danS‘  le  voifînage  de  ces  glandes ,  en 
fit  fi  bien  difp'aroître  la  tuméfaâion,  qu’on  ne 
pouvoit  plus  même  appercevoir  l’endroit  qu’elles 
avoient  occupé  ^  Sc  la  plaie  ,  dont  l’étendue’étoit 
affez  confidérable  j  guérit  fans  aucun  maüvâis 
fymprôme  :  -Cependant  prefque  tous  les  Auteurs 
de  Chirurgie^  iie  craignent-ils  pas  d’amputet  les 
mamelles  caneéreùfes ,  dès  qùé  les  glandee  des 
aiffelles  font  engorgées  &  durcies? 

Commentât.  Societat.  Regia  Scientiarum:  Gôt- 
tingenjîs ,  tom,  U.  ad  annum  ifSio 

art- 
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précis  d’un  Mémoire  de  M,Lom%  fur  récoulement 
de  la  falive  par  la  fijîule  dés  glandes  parotides-, 
^  par  celle  du  conduit  falivaire  fupérieur,  (a)  ,  : 

T  Es  Anciëns  île  fe  doütoient  pas  qüe  la'glandé 
I  i  parotide ,  fituée  fous  l’oreille  derrière  l’aif-- 
gle  de  la  mâchoire  inférieure  ,  -fervoit  à  la  fil- ^ 
tration  de  la  falive.  Ils  ne  connpiffoient  point  le 
conduit  excréteur  qui  vient  de  cette  glande  ,  8c 
va  s’ouvrir  dans  la  boliche  ,  vers  le  milieu  de  la  ” 
joue  :  il  à  été  découvert  eû-  î66o  par  Stenon’^ 
célébré  Ànatbmifte  Danois;  Leÿ  plaies  dé  ce-conf  ' 
duit  nous  ont  appris  depuis,^  que  les  glandès  pa-^- 
rorides  étoient  la  fource  la  plus  abondante 'de 
rameur  faliVairè,  On  ’a  obfervé  que  les'  pérfôh-i'' 
nés  en  qui  lé  canal  falivaire  étoit  ouvert ,  -péri- 
doient  une  quantité  confîdérablé  de  falive-,  ']\x&- 
qu’à  mouiller  plurieurs  ferVietes.pendant  un  repas 
très-frugal  &  de  peu  de  durée;  M.  Louis-  rap^' 
porte  des  faits  fur  cet  écoulémeht  de  rhuméur- 
falivaire  ;  mais  il  ajoute  à  ces  obfervations  une 
remarque  qui  paroît  de  grande  conféqiiencé  dans 
la  pratique  ;  c’eft  qu’on  obferve  la  meme  ehofé 
dans  la  fiftüle  de  la  glande  parotide.  Il  faut  donc' 
diftinguer  avec  foin  quelle  eft  là  partie  affeïléej 
3nn  dé  ne  pas  fe  méprendre  dans  le  choix  des 
■doyens  convénabks  pour  la  guèrifon  de  ce  genre 
Qe  maladie.  Paré  fait  mention  d’un  foldat,  à  la 


Mémoire  de  M.  Louis ,  lu  d’abord  à  la  féance 
jjouquede  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  1754 , 
dans  le  llle,  tôïne  des  Mémoires  de  cette 


M.  lô&V 

guérit  les  fib 
mies  du  ca~ 
nal  jîenon, 
eu  paffantua 
féfon  dans  ce 
canal,  depuié 
le  trou  Mu- 
leux  jufqu’â 
l’infertion  du 
conduit  doQS 
la  bouche. 
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joue  duquel  ilétoit  refté  un  trou  fiftuleux,àr 
fuite  d*un  coup  d’épée.  Ce  trou ,  dans  lequel  0* 

'  auroit  à  peine  pû  mettre  la  tête  d’une  épingle 
fourniffoit  une  grande  quantité  d’eau  fortclaire^ 
îorfque  ce  foldat  parloir  ou  mangeoit.  La  eau- 
'  rétifation  du  fond  de  cette  fiftule  ,  en  a  prociiré 
la  cure  radicale-.  Fabrice  d' Aquapèndente  a  réuffi 
dans  un  cas  pareil ,  en  appliquant  des  eompref- 
fes  trempées  daHS  les  eaux  thermales-  d’Apone. 
M.  Louis  ,  qui  donne  le  précis  de  ces  oblerva- 
tions ,  juge  que  dans  les  cas  qui  y  font  énoncés , 
c’étoit  une  portion  de  la  glande  parotide  qui 
fourniffoit  la  matière  féreufe  dont  l’écoulement 
avoir  empêché  la  confolidation  de  rulqère.  Corn- 
3Enent,  en  effet ,  l’application  d’un  cauftique ,  qui 
-a^grandit  l’ulcère  d’un  canal  excréteur^  pourroit- 
ehe  .mettre  obftacle  à  l’écoulement  de  l’humeur 
dont  le  paffage  continuel  eft  une  caufe  perma¬ 
nente  ék  néceffaire  de  Mule  ?  Les:  éaux  ther- 
niales,  appliquées  extérieurement  ,  ne  font  cer¬ 
tainement  pas  capables  de  procurer,  la  confoli¬ 
dation  d’un  canal  excréteur.  Il  s’enfuit  donc  que 
dans  les  cas  où  ces  moyens  ont  été  fi  efficaces, 
le  canal  excréteur  n’étoit  point  affeâé.  Le  fuc- 
cès  de  l’application  de  ces  /moyens  au  con¬ 
traire  tout  naturel  pour  la  guèrifon  de  la  fiftule 
de  la  glande  parotide  ;  la  fîmple  çomprelfîon 
peut  même  être  un  moyen  fuffifant  dans  ce  cas: 
M.  Louis  en  cite  un  exemple  d’après  M.  le 
La  guèrifon  du  canal  falivaire  ne  s’plvtwnt  pas 
fi  facilement  ;  rinutilité  des  moyens  dont  pn  vient 
de  parler ,  a  obligé  de  recourir  à  depluLcfficaces. 
c’eft  à  un  Chirurgien  de  Paris  à  qui  l’on  eftredeva 
ble  de  la  première  cure  qu’on  connoiffé  en  ce  ge’i' 
xe-.Sayiard  en  a  tranfmisl’hiftbire  dans  le  reçue 

de  fes  QbferyationSî  Vi?  homme  avoit  une  pla^® 
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Ja  joue  droite  ;  &:  malgré  toutes  les  attentions 
que  M.  Kof  donna  au  traitement ,  elle  dégé¬ 
néra  en  ulcère  fiftuleux ,  entretenu  par  l’écoule¬ 
ment  d’une  grande  quantité  de  falive  ;  ce  Chi¬ 
rurgien  penfa  qu’il  falloit  faire  une  nouvelle  route 
par  laquelle  la  falive  feroit  portée  comme  dans 
l’état  naturel.  L’idée  de  percer  la  joue  avec  un 
inftrurnent  tranchant  fe  préfenta  à  l’efprit'  de  M. 
le  Roi;  mais  ayant  confidéré  qu’une  plaie  fim- 
ple ,  par  fa  prompte  réunion ,  tromperoit  fon  es¬ 
pérance  ,  il  préféra  l’ufage  d’un  cautère  aâuel  , 
femblable  à  celui  dont  on  fe-  fervoit  alors  pour 
percer  l’os  unguis  dans  l’opération  de  la  fiftule 
lacrimale.  Son  deifein  étoit  de  caufer  une  dé¬ 
perdition  de  fubftance ,  afin  que  la  falive  pût 
paffer  librement  fans  qu’on  eût  à  craindre  l’obtu¬ 
ration  de  ce  conduit  artificiel  avant  la  guèrifon 
de  l’ulcère  extérieur.  L’effet  répondit  à  fon  at¬ 
tenté  :  l’ouverture  jSftuleufe  externe  fut  guérie 
en  peu  de  tems ,  êc  avec  beaucoup  de  facilité. 

Le  célébré  M.  Monro  ,  Profeffeur  d’anatomie 
à  Edimbourg,  préféra  depuis,  dans  un,  pareil 
cas ,  de  percer  la  joue  avec  une  aiguille  faite,  à- 
peu-près  comme  une  alêne  de  cordonnier  ;  mais 
pour  éviter  l’inconvénient  de  la  confolidation  du 
canal  artificiel ,  il  paffa  un  cordon  de  foie  dans 
cette  ouverture  eh  forme  de  féton  ;  àü  boüt  de 
trois  femaines  on  retira  le  cordon  ,  l’ulcère 
extérieur  guérit  énfuite  en  très-peu  dè'  tems. 

Telles  ont  été  jufqu’à  préfent  ;  lès  reffôurces 
de  la  Chirurgie  moderne  contre  la  maladie  qui 
fait  le  fujet  de  la  difiTertation  de  M;‘  Louii  :  il 
avoue  que  la  méthode  d’ouvrir  une  route  arti¬ 
ficielle  eft  ingénieufe  ;  mais  ,  quoiqu’adoptée 
par  tous  les  Maîtres  de  l’art ,  6c  malgré  le  fuc- 
ces  qu’elle  a  eu  ,  cette- méthode  lui  paroît  bien 
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éloignée’ de  la  perfeâion  ;  car  l’orifice  de  l’ou.- 
verture  artificielle  qu’on  pratique  »'fé  trouvant 
plus  éloignée  de  la  fource  de  la  falive:que  la  fif, 
tule  qu’on  fe  propofe  de  guérir  pap  cette  opéra¬ 
tion  ,  l’humeur  doit  avoir  plus  de  facilité  à  fortit 
par  le  trou  fiftuleux  extérieur  que  par  l’ouverture 
intérieure  ;  &  il  n’y  auroit  rien  de  furprenant,  fi 
après  cette  opération ,  le  malade  reftoit  avec  un 
trou  fiftuieux  à  la  partie  externe  de  la-  joué,  qui 
permettroit  à  lafalive  de  fe  partager  également, 
êc  de  couler  en  partie  fur  la  joue ,  en  partie  dans 
la  bouche.  En  effet,  le  féton  qu’on  laifTe  pour 
convertir  la  fiftule  externe  en  fiftule  interne ,  peut 
rendre  en  même  tems  les  .deux  orifices  calleux, 
M,  Coutavo:^-  a  communiqué  à  l’Académie  une 
obfervation,  dont  M.  Louis  fait  ufage  ,  en  preuve 
de  l’imperfeâion  de  la  méthode  dont  il  s’agit  2 
il  fait  connoître  enfuite  les  avantages  de  '  celle 
qu’il  .veut,  établir,  , 

Un  homme  de  30  ans  s’étoit  livré ,  au  mois’ 
■de  Septernbre  de  l’année  1751 ,  entre  les  mains , 
d’un  .empirique  renommé,  lui  avoit-on  dit.,  à: 
î’occafidn  de  plufieurs  cures  heureufes- de. joupes 
qu’il  avoir ,  détruites  par  l’application  d’un  cauf 
tique  ;  Jce  , malade  avoit  un  engorgement  fcro-. 
phuleux  à  la  glande  parotide  ^  le  cauftique  fut 
mis.  à' ia  joue. ,  &  la  chute  de  i’efcarre  laifia  un 
ulcère  qü’dn' tâcha  en  vain  de  cicatrifer.  Il  for- 
toit  .par  .une  petite  ouverture  une  quantité  confi- 
dérabîe  de  falive ,  &  fur- tout  lorfque  le  malade 
parloit  ou  qu’il  prenoit  fes  repas  ;  fon  tempé¬ 
rament  s’altéroit  vifiblement  par  l’écoulement  ex- 
ceiTif.  de  cette  humeur;  il  eftima  que  chaque 
jour  il  en  perdoit  environ  huit  onces.  Cet  état 
l’inquiétoit  beaucoup.  Il  eut  recours  à  M.  Louis j 
qui  ayant  été  confulté  précédemment  pour  des 

b  ' 
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maladies  de\certe  nature,  avoir  déjà  réfléchi 
aux  inconvéniens  de  la  méthode  ordinaire  ,  Sc 
en  avoit  propofé  une  plu3  fimple ,  plus  douce  6c 
plus  naturelle ,  en  déterminant  la  route  de  la 
falive  parie  conduit  même,,qu’on  peut  rétablir 
dans  fes-fonétions  depuis  la  fiftule  jufques  dans- 
la  bouche.  M.  Louis  rend  un  compte  détaillé  du 
procédé  qu’il  a  tenu  fuivant  les  différentes  vues- 
que  lui  ont  fourni /la  nature  du  conduit  fali- 
vaire,  fa  diredion  &  fon  infertion  dans  la  bou¬ 
che  I  objets  füi^lerquels  l’Auteur  a  fait  des  re¬ 
cherches  particulières  avec  la  plus  grande  exac¬ 
titude  ,  &  qui  lui  ont  été  fort  utiles.  Un  cordon 
de  fix  brins  de  foie  fervit  de  filtre  à  la  falive; 
dès  le  premier  jour  qu’il  fut  placé  dans  la^^conti- 
auité  du  canal ,  il  ne  coula  plus  que  quelques 
gouttes  de  cette  humeur  pendant  que  le  malade 
mangeoit  ;  au  bout  d’onze  jours ,  M.  Louis  jugea 
qu’il  pouvoir  retirer  le  féton  6c  travailler  à  la  ci- 
catricç  de  l’ulcère  de  la  joue  ,  qu’il  obtint  en  peif 
de  jours, 

L’Auteur  examine  ,  à  la  fin  de  fôn  m.émoi're, 
la  raifon  du  fuccès  de  la  méthode  qubl  a  fuivie» 
A  confidérer  les  chofes  fimplement  fuivant  les 
principes  qu’il  avoit  pofês  contre  la  perferatioa 
^  la  joue  plus  antérieurement  que  l’ouverture 
^uleufe ,  le  rétabliffement  du  conduit  naturel 
paroitroit  avoir  les  mêmes  inconvéniens  ;  mais 
l  U  attention  à  l’infertion  du/Conduit  dans 
a  bouéhe ,  il  n’y  aura  plus  de  difficulté.  Quand 
®  canal  falivaire  eft  ouvert  dans  quelque  point 
pe  ce  foit,  la  falive  trouvera  toujours  moins 
c  refiftance  à  s’échapper  par  cette  divifion  con- 
^c-nature,  qu’à  parcourir  le  relie  du  conduit  p 

la  façon  dont  il  eft  contourné  à  fon-  infertion 
la  bouche ,  forme  twi  obftache  qui-  rend 
O  üj 
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encore  l’iflue  de  cette  humeur  plus  facile  par 
l’ouvertüre  accidentelle  ;  mais  lorfqué  le  fétoa 
a  été  placé  dans  le  ca-i'al  pendant  un  tems  fuffi- 
fant  pour  redreffer  fon  extrémité  &  augmenter 
fon  diamètre  ,  la  falive  doit  y  paflèr  très-facile¬ 
ment,  La  feule  dilatation  des  orifices  des  con- 
(duits  excréteurs  fuffit  pour  procurer  un  écoule¬ 
ment  abondant  de  l’humeur ,  au  paffàge  de  la¬ 
quelle  ils  fervent  5  M.  Louis  donne  des  preuves 
de  cette  vérité  générale ,  &  il  en  cite  des  exem¬ 
ples  qui' ne  font  point  étrangers  à  fa  queftion. 
Enfin  le  moyen  qu’il  donne  pour  la  guèrifon  des 
fiftules  du  canal  falivaire  efl:  très -efficace  ;  il 
n’eft  point  douloureux  comme  l’opération  qu’on 
pratiquoit  en  perçant  la  joue  pour  changer  , 
comme  l’on  difoit ,  la  fiftule  externe  en  fiftule 
interne.  Pour  donner  plus  de  poids  aux  obfer- 
vations  de  M.  Louis  ,  nous  dirons  d’après  lui , 
que  le  célébré  M.  Morand  a  mis  ce  même  moyeu 
en  ufage  avec  le  plus  grand  fuccès. 

. . 

ARTICLE  L  VI. 

Sur  une  fijlule  Jingulière  à  la  gorge  ,  ayant  fon 
fond  appuyé  entre  la  racine  de  la  langue  Ù 
V  épiglotte  ;  par  M.  le  C  AT, 

Fiftule  fin- M**,  âgé  d’environ  25  ans,  ayant  des 
B’^cuîe  p°S  foupçons  de  maladies  galantes ,  fut  b'- 

fentoit  beau-  vré  au  traitement  mercuriel  dans  l’été  de  17°^* 
Skéf^&qui  ^  la  fuite  de  la  falivation ,  il  lui  vint  une  tumeur 
futheureufe-  à  la  gorge  au-deffiis  de  l’os  hyoïde  :  cette  tumeur 
^nîâ.^uTat.  ubff^tla  ;  le  pus  fut  fuivi  de  beaucoup  de  ly®' 
phe' ,  &  il  parut  que  cette  tumeur  étoit  le  pr®' 
duit  ÛQ  l’oblitération  de  quelque  conduit  falivair® 
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ées  glandes  fublinguales  vers  la  bouche  par  la 
«icatrifation  des  ulcères  de  la  falivation. 

Quelque  /oin  qu’on  prît,  de  cet  abfcès ,  on  ne 
put  le  fermer  :  le  malade  fe  mit  entre  les  mains 
ïun  nommé  Duval ,  qui  traite  avec  des  caufti- 
ques  &  qui  fe  vante  de  guérir  Jufqu’aux  cancers. 

J)uval  cautèrila  M.  M  *  *  pendant  trois  mois, 
en  fit  une  efpèce  de  martyr  de  fa  méthode  pen¬ 
dant  ce  long  efpace  de  tems ,  &  ne  le  guérit 
point. 

On  s’addrefla  à  moi  5  je  fondai  la  fiftule  ;  elle 
alloit  à  cinq  quarts  de  pouce  de  profondeur  per¬ 
pendiculairement  à  la  peau,  au-deffus  de  l’os  hyoï¬ 
de  ;  elle  étoit  environnée  de  callofîtés  :  je  pen- 
fai  qu’il  falloit  emporter  ces  callofîtés ,  Sc  dé¬ 
couvrir  jufqu’au  fond  de  la  fiftule  ;  ce  que  je 
croyois  impofifible  à  faire  par  les  cauftiques  » 
ôn  fe  livra  à  mes  confeiis  &  à  mes  mains. 

J’en  fis  l’opération  le  14  Novembre  ïj6z. 

Après  avoir  pafle  une  petite  fonde  fine  jufqu’ais 
fond  de  la  fiftule ,  je  faifîs  avec  une  errhine  dou¬ 
ble  toutes  les  callofîtés  5  je  l’emportai  avec  le 
biftouri  :  je  mis  largement  à  découvert  les  mufi. 
des  milohyoïdiens  ,  géniohyoïdiens ,  &c.  en  difi- 
féquant  l’intervalle  de  ces  mufcles  Sc  des  gé-, 
niogloffes  ;  ôc  ayant  toujours  mon  ftilet  pour 
condufteur  ,  je  dilatai  haut  &  bas  :  paflànt  le 
doigt  dans  le  fond  ;  je  ne  fentis  aucun  os  dé¬ 
couvert:  mais  à  travers  les  membranes  du  fond 
de  ces  organes  ,  je  diftinguai  au  taâ;  deux  petits 
Çorps ,  que  je  pris,  pour  les  cartilages  aryténoï¬ 
des  de  l’entrée  de  la  glotte  ;  j’avois  l’os  hyoïde 
ious  mon' doigt  :  je  tamponai  toute  cette  plaie 
de  linges  très-fins  ,  pour  y  mieux  voir  encore  à 
la  levée  de  l’appareil. 

Le  lendemain  matin  je  fis  fur  un  cadavre  de 
Oir 
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l’Hôtel- Dieu  la  même  opération  ,  &  je  vis  que 
le  fon.d  de  cette  fiftùle  étoit  exactement  autdçf. 
fus  des  cartilages  aryténoïdes  &  de  l’épiglottÊ 
à  la  racine  de  la  langue  ,  que  la  membrane  feule 
de  cet  organe  faifoit  le  fond  de  lafiftule  &  em 
pêchoit  l’ulcère  d’aller  jufque'dans  la  bouche. 

Le  troilième  jour  ,  i6  Novembre ,  l’appareil 
étant  levé  ,  je  fis  un  nouvel  examen  de  la  ma,- 
îadie  ;  je  n’y  trouvai  ni  os  découverts ,  ni  glan¬ 
des  engorgées  ;  feulement  une  efpèce  de  fond 
jnou  ,  formé  par  le  tiflu  cellulaire  qui  fe  trouve 
naturellement  dans  l’interftice  de  tous  les  muf. 
çles  &  des  membranes  :  on  panfa^ette  ouver¬ 
ture  avec  le  digeftif  ordinaire ,  qu’on  anima  par 
ïa  fuite  avec  le  précipité  rouge. 

Les  chairs  fe  réproduifîrent  très-bien,  rem¬ 
plirent  Tulcère ,  êt  enfin  la  cicatrice  parut  faite 
en  moins  d’un  mois  ;  mais  un  jour  que  fon  bar¬ 
bier  le  rafoir  en  cette"  partie  ,  qu’il  avoir  la 
tête  renverfée  &  fort'  tendue  ,  il  jaillit  une  fufée 
de  lymphe  du  milieu,  de  la  cicatrice  ;  le  petit 
trou  que  cette  fufée  fit ,  rouvrit  le  chemin  à  l’an¬ 
cien  fond  de  la  fîftule  ,  que  nous  retrouvâmes 
comme  à  la  première  vifite. ,  avec  cette  feule 
différence  qu’il  n’y  avoit  aucune  callofité  fous  la 
cicatrice. 

Je  conclus  à  une  nouvelle,  opération  5  <1^1 
çonfiftoit  à  rouvrir  feulement  haut  &  bas  cette 
fiftule  ,  à  en  découvrir  le  fond  comme  la  pter 
mière  fpis,  à  y  appliquer  des  cauftiques 
çonfumer  les  fources  de  cette  lymphe  falivah 
re  ;  &  fi  ce  projet  ne  réuffifToit  pas ,  d’y  éta¬ 
blir  une  canule  qui  perçât  au-deflus  de  l’épiglot' 
je ,  allât  porter  cette  lyrnphe  dans  la  bouche,, 
fa  deftination  naturelle  ,  &  fuppléât  par  confé- 
quent  à  fçs  conduit?  excréteurs ,  comme  les  cat 
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flules  que  je  fais  paffer  du  fae  Jacrimal  dans  le 
nez ,  fuppiéent  au  canal  lacritnal  ohftrué  ou  obli-, 
tété.  Voyel  les  figures. 

Pouf  placer  cette  canule,  je  devois  introduire 
î’extrêmité  du  pharyngoiorne  à  reflbrt  dans  le 
fond  de  la  fiftule  j  &  en  appuyant  fur  le  bouton 
de  cet  inftrument  qui  fait  fortir  la  lancette  ca¬ 
chée  ,  percer  avec  celle-ci  la  membrane  de  la 
bafe  de  la  langue  qui  faifoit  le  fond  de  la  fiftur 
le,  en  dirigeant  l’inftrument  un  peu  en  haut  vers 
la  langue  pour  pafler  au-deflus  de  la  bafe  de  l’çr 
piglptte;  alors  m’alTürant  5  avec'un  ftilet  paffé 
dans  la  bouche ,  que  la  lancette  du  pharyngé^ 
tome  j  feroit  parvenue  ,  j’aurois  laiffé  rentrer 
cette  lancette,  &  coulé  le  long.de  fa  gaine  ma 
petite  canule  montée  fur  un  ftilet  ajufté  à  foa 
pavillon  æ  A,  &  retenue  par  fes  fils  :  j’aurois  in- 
troduitla  tête  de  rarrofoir  j»  B  dans,  la  bouche 
par  l’incifion  nouvellement  faite  au  fond, de  la 
fiftule  5  je\ne  ferois  alïiiré  par  un:  autre;  ftilet , 
que  rarrofqir  de  la  canule  auroit  été  dans  la 
bouche  ;  avec  ce  fécond  ftilet  j’aurois  dégagé 
le  premier  du  pavillon  a  A  de  la  canule  reftç 
dans  le  fond  de  la  fiftul.e ,  où  je  l’aurois  laiffé 
^flujetti  par  les  fils  &pardes  bôurdonnetsfou- 
tenus  du  refte  de  l’appareil. 

Çtoit  mon  projet  pour  le  traitement  de  la 
Wtule  de  M.  M**  ,  dans  cette  fécondé  opéra¬ 
tion,  ' 

commençai,  par  la  première  partie  de  ce 
^^Jet ,  qui  confîftoit  à  rouvrir  la  fiftule.  en  haut 
en  bas,  &  à  en  traiter  le  fond  par  les  cauf- 
oques. 

fécondé  opération  le  lundi  6  Déi 
du  ^7^'^  ;  je  tamponnai  bien  toute  Téten- 
^  dg  la  plaie  ;  le  mercredi  8  pécembre  trok 
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fième  jour  de  l’opération ,  je  trouvai  tout  le 
fond  de  la  plaie  comme  dans  la  première  opé- 
ration  :  je  le  garnis  de  précipité  rouge  tout  pur  • 
quand  l’efcarre  fut  tombée  ,  j’appliquai  une  Lu! 
velle  dofe  de  précipité,  &  ainfî'plufieurs  fois 
de  fuite. 

Je  laiffai  revenir  les  chairs,  elles  ne  me  paru, 
tent  pas  belles ,  &  le  fond  étoit  le  même  ;  je  le 
'  touchai  avec  l’eau  mercurielle  plufieurs  fois 
avec  les  mêmes  précautions  j  je  ne  réuffis  pai 
mieux. 

Les  chairs  des  côtés  poufîbient  abq^ndamment; 
je  les  dilatois  avec  l’éponge  préparée  ;  enfin  peu 
fatisfait  des  cauftiques  précédens' ,  j’emplis  &  le 
fond  &  les  côtés  de  cette  fiftule  de  trochifqueî 
de  minium.: 

Ce  cauftique  me  fît  de  bonnes  dz  vraies  efcar- 
tes ,  qui  furent  quatre  jours,  à  tomber  parfaite¬ 
ment. 

Mais  mon  fond  ne  me  donnant  pas  encore 
des  chairs  grénues  propres  à  le  remplir  folide- 
ment ,  je  reitérai  l’ufage  de  mes  cauftiques  qua¬ 
tre  à  cinq  fois  ,  tant  fur  le  fond  feulement,  que 
fur  les  parois  de  l’ulcère. 

Les  chairs  à  la  fin  me  parurent  belles  de  tou¬ 
tes  parts ,  &  même  au  fond  de  la  fiftule. 

Je  la  panfai  alors  avec  un  emplâtre  noir,  ana¬ 
logue  à  l’emplâtre  divin  ,  en  le  reculant 
à-peu  &  rongeant  l’entrée  avec  notre  cauftiqu^j 
quand  les  chairs  y  abondoient  trop. 

Ces  manœuvres  durèrent  tout  le  mois  de  Dé¬ 
cembre  ijôz,  &  une  partie  de  Janvier  i7^3’ 

Le  fond  paroiffoit  charnu ,  &  néanmoins  con- 
fervoit  une  certaine  profondeur  ;  j’appréhendai 
que  les  drogues  &  les  fondes  qu’on  y  introdui' 
foit  tous  les  jours ,  ne  contribuaffent  à  le 
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ouvert  à  cette  profondeur  ;  dans  cette  penfée  , 
;e  prefcrivis  de  île  plus  mettre  l’emplâtre  noir 
Le  fur  l’entrée  ,  &  d’injete  feulement  le  fond 
avec  une  teinture  d’extrait  de  faturne  :  par  cette 
manœuvre,  la  plaie  s’eft  cicatrifée  - folidemenfc 
vers  la  fin  de  Janvier  ,  malgré  les  indifcrétions 
du  malade ,  qui  alloit  en  partie  de  plaifir  jufqu’à 
trois  lieues  de  Rouen  fur  la  glace  qui  couvroit 
alors  la  Seine. 

Ce  fuccès  fit  différer  l’ufage  de  la  canule, 
jufqu’à  ce  que  la  néceflîté  d’une  récidive  nous 
y  forçât  ;  &  il  n’y  a  pas  d’apparence  que  cette 
néceffité  arrive  ;  car  j’ai  vu  encore  dans  le  mois 
d’Avril  1763  ,  M.  M**  dans  une  parfaite  fan- 
té ,  &  fa  cicatrice  dans  un  bon  état.  Recueil  d’pô- 
fervations  de  médecine  des  Hôpitaux  militdir^f 
fait  &  rédigé  par  M.  Richard  ,  tom.  I.  in'4°.  d& 
l'Imprimerie  Royale  iy66. 


ARTICLE  L  V  I  I. 

Preciî  d'un  mémoire  de  feu  M.  MoLiNELLiÿ 
fur  Vanévrifme  du  bras ,  occafionné  par  la  fai- 
gnée  [a], 

Cinq  obfervations ,  dont  chacune  préfente  iJe  Sono^ 
quelque  chofe  d’intéreffant ,  fervent  de  bafe  "iarL^&^Ar- 
su  mémoire  de  M.  Molinelli ,  inféré  dans  la  tmm  infiituco 
deuxième  partie  du  fécond  tome  de  ceux  die 
Académie  de  Bologne  (b).  Il  ajoute  à  ces  ob-  tarü ,  tom.  2, 

-  _  pats  ak&at 

Sf}  P^tri-Pauli  Molinelli ,  de  anévryfmate  è  lœfa  bra- 
fanguine  arteria. 

J,  U  trouve  un  extrait  élégant  &  très-bien  fait 
AL  .  ®®oire  de  M.  Molinelli ,  dans  Thiftoire  de  l’Aca-, 
le  i  tom.  II.  Ire,  part.  pag.  178-184. 
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fervations  les  conféquences  pratiques  qui  en  ré, 
fuirent  ;  &  termine  fon  mémoire  par  l’hiftoire 
très- détaillée  d’une  opération  de  l’anévryGne ' 
faite  par  M.  Gualtani ,  célébré  Chirurgien  de  Ro¬ 
me  ,  que  ce  dernier  avoir  déjà  publiée  dans  une 
diflertation  particulière  imprimée  en  1745  ^ 
dont ,  pour  cette  raifon ,  nous  ne  dirons  rien  ici. 

I,  Observation.  Après  qu’on  eut  lié  l’artè^ 
re,  fans  comprendre  le  nerf  dans  là  ligature, 
on  s’apperçut,  dès  qu’on  eut  lâché  le  tourniquet, 
que  le  fang  donnoit  avec  violence  5  on  fut  obligé 
de  faire  une  ligature  plus  profonde  ,  laquelle 
embraflToit  en  même  tems  Fartère  ,  la  veine  & 
le  nerf  ,  &  même  une  certaine  quantité  des 
■chairs  ;  elle  fufpendit  &  arrêta  l’hémorragie.  Le 
onze  on  coupa  la  première  ligature ,  &  la  fé¬ 
condé  le  quinze.  Le  dix-fept  la  plaie  fournit  du 
fang  ,  fans  qu’on  pût  fçavoir  à  quoi  l’attribuer  :■ 
yn  inorçeau  de  vitriol,  enveloppé  dans  de  la 
laine,  reprima  fur  le  champ  l’hémorragie.  Le 
quarentième  jour  le  malade  fut  guéri  5  mais  le 
bras  demeura  çontraéfé  de  façon  qu’ü  ne  ppi^- 
Voit  plus  l’étendre  enfüite  parfaitement. 

II.  Observavion.  M.  Molinelli  ayant  lié  rat¬ 
ière  fupérieurement  inférieurement  ,  aprè? 
avoir  ouvert  le  fac  anévryfmal,  lorfqu’on  eut  lâ¬ 
ché  le  tourniquet  ,.on  vit  le  fang  fortir  avec  prep 
que  autant  de  violerice  que  s’il  n’eût  point  fait 
cette  double  ligature ,  quoique  l’une  &  l’autt^ 
fût  fi  ferrée  ,  qu’il  n’étoit  pas  poffible  de  fait® 
glifler  un  flilet  dans  le  vaiffeau.  Il  fe  déteripin^ 
à  faire  encore  en  haut  &  en  bas  une  troifième 
&  quatrième  ligatures ,  entre  les  premières.  ^ 
les  deux  orifices  de  l’artère.  Il  crut  alp;s  s’®' 
tre  rendu  maître  de  l’hémorragie  ,  mais 

fait  lâcher  de  nouveau  Iç  tourniquet,  le  fang 
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îit  encore  avec  la  même  impétuofité  qu’aupara^ 
tant,  &  précifément  des  mêmes  endroits.  Sur^ 
pris  d’un  pareil  phénomène  ,  M.  MoLindli  vou¬ 
lut  en  chercher  la  caufe ,  ôc  pour  cet  effet  ayant 
convenablement  entr’ouyert  les  deux'  orifices 
del’artère,  ilvir  paroître  l’embouchure  d’un  vaiC 
feau  artériel ,  qui  alloic  s’ouvrir  dans  ces  mêmes 
orifices  par-delà  les  deux  dernières  ligatures 
&  dans  le  fac  anévryfmal.  Le  cas  étoit  fans  doute 
fort  embarraffant ,  &  ne  fouffroit  pas  beaucoup 
de  délai;  M.  MolinelLi  fçut  y  remédier,  en  pre¬ 
nant  le  parti  d’emporter  la  plus  grande  partie  du_ 
fac ,  &  en  liant  enfuite ,  au  moyen  de  plulîeurs 
ligatures ,  &  la  portion  du  fac  dans  laquelle  les 
artères  collatérales  venoient  s’aboucher,  &  les 
artères  elles-mêmes  ;  ce  qui  eut  tout  le  fuccès. 
qu’il  en  attendoit.  Le  malade  fut  radicalement 
guéri  en  trois  mois ,  &  recouvra  parfaitement 
Mage  de  fon  bras ,  quoiqu’on  eût  compris  le 
nerf  dans  la  ligature.  L’opéfation  avoit  duré 
près  de  trois-quarts  d’heure.  La  main  &  le  bras 
perdirent  d’abord  leur  chaleur ,  &  le  pouls  cefia 
de  fe  faire  fentir.  Lorfqu’on  eut  lié  le  nerf , 
le  malade  s’écria  qu’on  lui  avoit  enlevé  tou¬ 
tes  les  parties  qui  étoient  au  -  deflbus  de  la 
ligature ,  mais  cela  n’eut  point  d’autres  fuites  5 
le  fentiment  revint  avec  le  pouls  &  la  chaleur  g 
eQ  moins- de  30  heures. 

,  Observation.  Cette  obfervation  offre 
3-peu-près  les  mêmes,  procédés  'les  mêmes 
phénomènes .  que .  la  précédente  ;  avec  cette  fin- 
plus ,  que  le  malade  affura  après  fa 
Penfon^^  fe  fentir  plus  de  force  dans  le.  bras 
Pere  qu  j[  avoit  eu  avant  l’opération  ,  mai- 
%ture  du  nerf. 

‘  Cettq  pbferv^non  ell  du 
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célébré  Valfalva  ;  elle  a  été  communiquée  à’ 
l’Auteur  par  M.  Morgagnu  Dès  qu’on  eut  fait  la 
ligature ,  la  partie  perdit  le  mouvement  le 
fentiment,  &  dans  l’efpace  de  quelques  heures 
elle  devint  froide  :  le  pouls  s’éclipfa.  Le  trois 
il  commença  à  fe  faire  fehtir ,  à  la  vérité ,  prefî 
que  imperceptiblement  -,  mais  le  cinq  il  avoit 
recouvert  fa  force  naturelle.  Sur  la  fin  du  mê- 
me  jour ,  on  trouva  du  fang  dans  le  lit  ;  l’appa. 
reil  en  étoit  tout  pénétré  :  lorfqu’on  Peut  ôté 
avec  circonfpeébon  ,  l’hémorragie  ne  reparut 
plus ,  êc  l’on  ne  put  s’alTurer  d’où  elle  étoit  pro- 
venue.  Depuis  cette  -  dernière  hémorragie ,  le 
pouls  s’éclipia  encore  entièrement,  comme  li 
l’artère  avoit  été  liée  tout  de  nouveau  ;  mais  après 
quelques  jours  ,  la  chaleur  &  le  moüvement  re¬ 
vinrent  infenfîblement  :  la  partie  néanmoins  refta 
foible  pendant  huit  ou  neuf  mois  ;  elle  étoit  très- 
fenfîble  aux  impreflions  du  froid  ^  elle  maigrit, 
les  ongles  prirent  une  couleur  brune  ou  noirâ¬ 
tre,  ;  mais  après  ce  tems ,  tous  ces  accidens  fe 
diffiperent  ,  §C  le  pouls  reparut  auflî,  quoique 
toujours  languiffant. 

V.  Observation.  M.  Molimlli  défiroit  de¬ 
puis  long-tems  pouvoir  diflequer  le  bras  de  quel¬ 
qu’un  qui,  pendant  fa  vie,  eût  été  opéré  de  l’a- 
névrifme.  Ce  défir  étoit  d’autant  plus  vif  chez 
fui,  qu’il  ne  trouvoit  dans  les  Auteurs  aucun 
exemple  d’une  pareille  dilïèâion  (c) ,  &  d 
lui  étoit  commun  avec  M.  Ééijlcr  (d).  Le  fujc^ 
de  la  IV.  Obfervation  le  mit  en  état  de  fe  fs®- 


(c)  On  en  trouve ,  dans  le  Mémoire  de  M.  Foubert^ 
fur  une  efpèce  particulière  d’anévryfme  faux, 
appelle  enkifté.  Foyea;^  l’article  fuivant.  , 

•  C^)  ^ les  Injîitut.  de  <^himrg.  tom.  I.  W'4'’*  P' 
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faire. C’étoit  un  Chirurgien  qui,  ayant  été  opéré 
par  Valfalva  a  l’âge  de  22  ans,  mourut  pthyfî- 
flue  &  hydropique  .30  années  après.  II  avoit  dit 
plulîeurs  fois  à  M.  Molindli  ^  que  l’opération 
avoit  été  très-longue ,  &  que  Vaîfalva  avoit  été 
obligé  de  faire  plufîeurs  ligatures  pour  fe  rendre, 
maître  du  fang.  Par  la  comparaifon  que  M.  Mo- 
lindli  avoit  fait  plufîeurs  fois  des  deux  bras ,  ii 
ks  avoit  trouvé  parfaitement  femblables ,  fans 
en  excepter  le  pouls ,  qui  étoit  refté  foible  quel¬ 
ques  mois  après  l’opération.  Du  refte,  ce  Chi¬ 
rurgien  faignoit  &  opéroit  du  bras  où  il  avoit 
eu  l’anévryfme,  avec  la  même  facilité  que  s’il  n’y 
avoit  jamais  eu  aucun  mal.  Par  la  diffeâion  , 
on  trouva  qu’ü  manquôit  deux  pouces  de  l’ar¬ 
tère  ;  ce  vu-ide  étoit  rempli  par  un  corps  com^ 
paâe  &  membraneux ,  ou  par  une  forte  de  ré- 
feau  d’un  tÜTu  fi  ferré  &  fi  irrégulier,  qu’il  n’a 
pas  été  polTible  au  Peintre  de  le  repréfenter.-Cê 
réfeau  eft  d’une  couleur  blanche,  &  unit  forte¬ 
ment  la  peau  aux  parties  fubjacentes.  Il  avoit 
deux  pouces  de  long  fur  deux  pkDuces  de  large. 
Dans  tout  le  trajet  qui  répond  à  l’endroit  où 
l’artère  manque ,  le  nerf  avoit  groffi  très-confî- 
<lérablement  &  changé  fa  forme  cylindrique  en 
une  figure  ronde  ou  fphérique,  femblable  à  celle 
que  préfentent  naturellement  les  ganglions  ner¬ 
veux  (e).  En  incifant  longitudinalement  cette  ef- 
pèçe  de  ganglion ,  on  vit  qu’il  étoit  compofé  de 
fibres  droites,  continues  à  celles  du  nerf,  mais 
moins  preflees  entr’elles  ,  enforte  qu’elles  laif- 
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Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
foient  des.  interftices  remplis  d’üne  fubfïahce  ou’ 
ne  pouvoir  être  mieux  comparée  qu’à  la  fubf! 
tance  fpongieufe  de  la  verge  ,  fi  ee  ii’eft  que  |â 
couleur  en  étoit  plus  obfcure  (/). 

.  Dés  cinq  Obfervations ,  dont  nous  venons  de 
donner  un  léger  précis ,  il  réfulte  plufîeurs  con- 
iequences  pratiques  &  théoriques.  i°.  On  y  voit 
que  la  forte  de  bruit  ou  de  frémHfemént  que. fait 
le  fang  en  rentrant  dans  le  tube  artériel  ,  lorf- 
qu’on  comprime  la  tumeur  .,  n’eft  pas  un  ligne 
diftinéfif  de  l’anéyryfrrie  faux comme  l’ontpré- 
;tendu  M  M.'  de  la  Paye  (g)  &  He.îfter  (h),  Auffi 
le  célébré  M.  Petite  qui  avoitune  fi  grande  ex¬ 
périence ,  ne  fait- il  aucune  mention  de  ce  figoe , 
^n  donnant  le  diagnoftîc  de  F anévryfme  faux  & 
de  i’aoévryfme  vrai ,  dans  fon ^méimoire:  fur  l’a- 
-névryfme  inféré:  parmi  ceux  de  FAcadéhiie.Ro- 
y,ale  des  Sciences  ^  année  lyAd-;  II  eft  clair, 
par  les  trois  prenïières  obfefyations.,  qu’on  peut 
-comprendre  dans  la  même  ligature  j  raftère  Sc 
'  le  nerf ,  fans  qu’il  en  arrive;  desrjconvulfions,", 
des  tremblemens ,  des  fincopes ,  mi:  aucun  des 
antres  fâcheux,  fymptômes  que  lestAuteufs  re¬ 
doutent  probablement  ,  lorfqu’ils  :  prefcriveiit 
avec  tant  de  foin  de  féparer  l’arrére  '  du  nerf , 
.puifque  ces  trois,  malades ,  d’âges  de  tempe-- 
ïamens  différens,  ont  tous  promptement &ra- 


(/)  La  même  diffedion  a  fait  voir  j  qù’uh  feùl  ri" 
meaü  d’artère,  quand  le  tronc  eâ  - eli fuüfâCt 
pour  vivifier  la  partie,:  vas  vel  unut/i  id  fatis  ep, 
fçavant  Secrétaire,  atque  hoc  muni,  in  vice  detraêæfan^ 
fupplenda  ,  torqüen  pmier  cànfuetudïnem ,  fleUi  mûtta 
^modis  ^  qucs  quidem  ratio  non  docuwtn  'lAxik'* 

,  pag.  184.  ^  ; 

(g)  Remarques  fur 

(h)  InR.  de  Chirurg.  f/î-4o.  tom.  L  pag.  42?-  ■ 

dicaleineûS' 
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dicalement  guéri ,  quoiqu’ils  aient  eu  le  nerf  lié 
pendant  fort  long-tems  ,  que  la  ligature  fût  très- 
lérrée  ,  &  qu’on  n’en  ait  pas  même  modéré  l’im- 
preffion  en  nouant  les  fils  fur  une  petite  com- 
preffe.  M.  de  la  Paye  nous  apprend  dans  fes  no¬ 
tes  fur  Üionis ,  que  feu  M.  Thibault ,  l’un  des 
plus  grands  Chirurgiens  du  dernier  fiécle  ,  en 
faifant  l’opération  de  l’anévryfme ,  embraffoit 
'  tout  à  la  fois  dans  la  ligature,  l’artère  ,  la  vei¬ 
ne  ,  le  nerf ,  6c  une  certaine  quantité  des  chairs. 
Mais  comme  ni  lui ,  ni  perfonne  ,  que  je  fçache  , 
n’a  donné  rhiftoire  des  opérations  de  M.  Thi¬ 
bault  ,  on  ne  peut  fçavoir ,  dit  M.  Molinelli  , 
quel  en  a  été  le  fuccès  (i).  D’ailleurs  il  ne  pa- 
roît  pas  que  M.  Thibault  eût  fait  beaucoup  de 
profélites puifqûe  dans  le  tems  où  M.  de  Ga-- 
rangeai  écrivoit  fon  traité  d’opérations ,  après 
la  mort  de  ce  célébré  Chirurgien  ,  l’ufage  fub- 
fiftoit  encore  en  France  de  féparer  l’artère  du 
nerf,  avant  que  de  la  lier.  On  ne  doit  plus  crain¬ 
dre  aujourd  hui  d’imiter  M.  Thibault  ;  les  ex¬ 
périences  qu’ont  fait  Valfalva  ,  Morgagni  &  au¬ 
tres  far  les  nerfs  de  la  huitième  paire  ,  ne  doi¬ 
vent  pas  en  détourner.  En  liant  ces  nerfs  , dans 
les  chiens ,  on  a  icxcité ,  à  la  vérité ,  dès  fymp- 
tômes  terribles  ',  5c  l’on  a  fait  périr  ces  animaux 
(b).  Mais  que  peut-on  conclure  de  là?  Les  nerfs 
de  la  huitième  paire  fe  diftribuent  au  cœur,  6C 


,(i)  Il  y  a  pourtant  tout  lieu  de  préiumer  que  le  fuc- 
favorable ,  puifque  M.  Thibault  n’a  point 
^andonné  fa  méthode ,  pour  fc  conformer  à  celle  de 
confrères. 

intéreffantes  &  curieufes  expériences  oht 
PA  M.  Molinelli.  Voye^  les  Mémoires  de 

cademie  de  Bologne ,  tom.  III.  pag.  280-297.  & 
*«dloire,pag.  67-70. 

?. 
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çe  font  prefque  les  feuls  qui  vivifient  cet  organe 
Malgré  cela ,  fi  on  n’en  lie  qu’un ,  l’avion  du 
cœur  fe  dérange  ,  il  eft  vrai ,  mais  elle  ne  ceffe 
pas ,  comme  l’avoit  déjà  remarqué  l’illufire  Lan- 
cifi  ,  ÔC  que  M.  Molindli  s’en  eft  convaincu  de. 
puis  lui- même  fur  quantité  de  chiens  de  diffé, 
rens  âges  ;  car  tous  ces  chiens  ont  guéri  avant 
le  vingtième  jour.  Nous  oppofera-t-on  que  fi  on 
lie  fortement  les  deux  cordons  de  la  huitième 
paire  ,  l’animal  périt  fur  le  champ ,  &  même  plu¬ 
tôt  que  fl  on  les  avoit  entièrement  coupés ,  ce 
qui  prouve  que  la  ligature  n’intercepte  pas  feu- 
lement  le  cours  des  efprits ,  &  qu’elle  détruit  en- 
core  l’organifation  du  nerf  ?  Mais  outre  que  les 
expériences  qui  établiflènt  cette  prompte,  mort 
rie  l’animal  à  la  fuite  de  la  ligature ,  n’ont  pas 
encore  été  affez  multipliées  pour  qu’on  puifîe 
fonder  fur  elles  un  jugement  certain  ;  les  nerfs 
de  la  huitième  paire  ,  que  Valfalva  a  liés.,  font 
beaucoup  plus  gros ,  plus  mous  Se  plus  tendres 
•que  les  nerfs ,  qui ,  comme  les  brachiaux  ,  fe  dif- 
-îribuent  aux  membres  5  ceux-ci  font  confidéra* 
■blement  plus  durs  &  moins  délicats.  Auffi  lifons- 
nous  dans  Bidloo  (l) ,  que  cet.  Anatomifte  ayant 
fortement  lié  le  nerf  crural  à  un  chien,  &  coupé 
la  ligature  une  ou  deux  heures  après ,  il 
trouvé  ce  nerf  en  auffi  bon  état  qu’auparavant, 
.ÔC  que  l’animal  ne  s’en  étoit  aucunement  ref- 
.fenti.  On  voit ,  à  la  vérité  ,  par  la  fécondé  &  la 
troifième  obfervations ,  que  lorfqu’onlie  le  nerr 
avec  l’artère ,  la  douleur  eft  plus  vive  que  fi  oa 
n’avoit  lié  que  la  dernière  ,  Bc  que  le  mouvement 
6c  le  fentiment  de  la  partie  fe  perdent  ;  mais  on 
y  voit  auffi  que  ces  accidens  difparoiflènt 


(/)  Exercit.  Anat.  Chirurg, 
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tôt  ^  point  du  tout  re¬ 

tardée.  Si'l’on  a  remarqué  quelquefois  des  fuites 
plus  fâcheufes  de  la  ligature  ,  qu’on  prenne  garde 
fi  l’on  n’auroit  pas  piqué  le  nerf ,  &  fi  ce  ne  fe- 
roit  pas  plutôt  à  la  piquure  qu  a  la  ligature  , 
que  ces  accidens  doivent  être  imputés.  Mais  , 
dira-t-on  encore  ,  fi  la  ligature  du  nerf  n’eft  pas 
nuilible  ,  quel  avantage  enfin  en  rerire-t-on  ?  L’o¬ 
pération  en  eft  plus  prompte  &  plusTûre  ;  plus 
prompte ,  en  ce  qu’on  n’eft  pas  obligé  de  féparer 
le  nerf  de  l’artère  j  &  plus  fûre  ,  en  ce  qu’on 
ne  rifque  pas  de  blefïêr  le  nerf,  &  de  couper 
quelques-unes  des  artères  collatérales  qui  doi¬ 
vent  fournir  à  la  nourriture  du  bras,  après  qu’on 
a  lié  le  tronc  artériel.  Si  on  exige  un  plus  grand 
nombre  de  faits,  pour  décider  définitivement  la 
queltion ,  M.  Molindli  ne  s’y  oppofe  pas ,  pour- 
vû  qu’on  reconnoiffe  qu’avant  lui ,  perfonne  n’a- 
voit  encore  enfeigné  ouvertement  ,  qu’on  peut 
lier  le  nerf  en  même  tems  que  l’artère ,  fans  met¬ 
tre  la  vie  du  malade  ÔL  de  la  partie' en  dan¬ 
ger-,  (tîi) 

3°.Prefque  tous  les  Auteurs  de  Chirurgie  veu¬ 
lent,  qu’après  avoir  mis  le  fac  à  découvert,  on 
lie  feulement  la  partie  fupérieure  de  l’artère , 
ou ,  au  plus  ,  l’inférieure  aulÏÏ  ,  à  quelque  dif- 
tance  dii  fac  :  or  ,  nous  avons  vu  par  la  première 
&  la  troifîème  obfervations ,  quexes  deux  liga¬ 
tures  ne  mettent  pas  toujours  à  l’abri  d’une  hé¬ 
morragie  dangereufe  ,  Sc  qu’il  faut ,  pour  s’en 
prantir  sûrement,  lier  quelquefois  le  fac  même, 
r  après  en  avoir  retranché  la  plus  grande  partie  ) 
^  chacune  des  artères  qui  alloient  s’y  ouvrir , 
ou  dans  les  orifices  de  l’artère  où  étoit  l’ané- 


C«)  Foye^  l’^ticlç  fuiyant.  . 

Pi) 
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vryfme  ,  en-deçà  de  la  ligature  fupérieure  Sc  iu. 
férieure.  Pour  qu’on  faifîffe  plus  facilement  quelle 
efl:  la  différence  qui  fe  trouve  entre  le  procédé 
d’ufage  prefcrit  par  les  Auteurs ,  &  la  méthode 
d’opérer  qui  lui  eft  particulière  ,  M.  Molkelli 
met  fous  les  yeux  de  fes  Leéfeurs  deux  planches 
où  ces  deux  procédés  font  repréfentés  :  la  pre¬ 
mière  eft  empruntée  de  M.  Heijîer  (n) ,  &  l’au¬ 
tre  eft  de  M.  Molinelli,  (o) 

4°.  On  voit  encore ,  par  tout  ce  qui  précédé , 
combien  la  méthode  à^Anel ,  qui  fe  bornoit  à 
lier  l’artère  fans  ouvrir  le  fac ,  dont  il  fe  conten- 
toit  d’exprimer  le  fang  ,  doit  être  fautive  (p)  ; 
car  n’eft-ii  pas  évident  que  les  vaiflèaux  collaté¬ 
raux  qui  peuvent  s’aller  ouvrir  dans  le  fac,  re- 
produiront  l’anévryfme  en  continuant  d’y  verfer 
du  fang? 

-  5°.  La  difpofition  variée  &  le  nombre  de  ces 
mêmes  vaiflèaux  rendent  encore  fort  infidèle 
la  méthode  de  la  comprelîîon  fur  la  tumeur , 
puifqu’il  n’eft  guère  poflîble  que  quelques-uns 
au  moins  n’échappent  à  la  comprelEon  ,  quelque 
exaâe  qu’elle  puiffè  être. 

Enfin  ,  M.  Molinelli  n’a  pas  voulu  paffer  fous 
filence  l’efpèce  de  compreffion  particulière  que 
pratiquoit  f^eu  M.  Petit ,  au  rapport  de  M.  de  ht 
Paye  (q),  fur  tout  le  trajet  de  l’artère  bra¬ 
chiale  ,  quelques  jours  avant  l’opération ,  afin  de 
procurer  une  dilatation  graduelle  des  artères 
collatérales ,  qui  doivent  enfuite  porter  la  nourri- 


(/2)  Planche  XL  fig.  7. 

(0)  Planche  IL  fig.  i. 

ip)  Cette  méthode  eft  décrite  par  M.  Heiflen 
L  in-40.  pag.  441.  de  fes  Injlitutions  de  Chirur^ii. 
Cj)  Remarques  fur  les  Opérations  de  Dwnitt. 
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tire  au  membre.  M.  Molinelli  craignoit  d’abord 
que  la  dilatation  des  ramifications  artérielles  ne 
donnât  lieu ,  pendant  l’opération  ,  à  une  hémor¬ 
ragie  ,  dont  les  fuites  feroient  plus  dangereufes 
que  les  avantages  qu’on  {e  promet  de  cette  di-. 
latation  ne  feroient  grands.  Mais  trois  confîdé- 
rationsle  raflurerent:  1°.  l’autorité  de  MM.  Petit 
^  de  la  Paye 2°.  la  certitude  qu’il  avoit  de 
pouvoir  fe  rendre  maître  du  fang  ,  au  moyen 
de  fa  nouvelle  façon  de  procéder  à  la  ligature 
du  fac  anévryfmaï  ;  &  3°.  enfin  la  comparaifon 
qu’il  avoit  faite  entre  ce  qui  s’eft  paffé  dans  la 
fécondé  obfervation  &  dans  la  troifième  ,•  car 
celui  des  deux  malades  en  qui  on  avoit  fait  pré¬ 
céder  une  longue  compreffion  ,  quoique  bornée 
fimplement  à  la  tumeur /eut  ,  après  l’opération, 
le  bras  beaucoup  moins  tuméfié  ,  &  moins  de 
fièvre  que  l’autre  malade,  à  qui  on  n’avoit  du 
tout  point  comprimé  l’artère.  Nous  terminons 
ici  l’analyfe  du  mémoire  de  M.  Molinelli  ’^  mais 
en  exhortant  très-fort  nos  ’Leôeurs  à  le  lire  en 
entier  dans  l’original.  Les  expériences  de  notre 
Académicien,  8c  celles  des  célébrés  Auteurs, 
qu’il  cire,  touchant  les  effets  de  la  ligature  des 
uerfs ,  peuvent  jetter  quelque  jour  fur  la  ftruc* 
ture  intime,  &  fi  ignorée  ,  de  ces  organes^  G’eft 

détail  dans  lequel  nous  n’entrerons  pas ,  nous 
fiotnant  ici  au  chirurgical. 
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Lettre  de  M.  Ferrand  ,  Maître-ès-Arts  en  l’Uni. 

verjîté  de  Paris ,  &  Chirurgien  de  VRôtel  Royal 
■  des  Invalidés  ,  à  M.  Fandermon^e  ,  Docteur- 
Régent  de  la  Faculté  de  Médecine  en  la  meme 
■Vniverfité  ,  ancien  Profejfeur  en  Chirurgie  fian- 
çoife  ,  Cenfeur.  Royal ,  Membre  de  Virifiim  de 
Bologne, ^  Ù  auteur  du  Journal  de  Médecine. 

MONSIEUR, 

p^né^ai'dr^  E  N'  lifant  le  Journal  de  Médecine  (  Février 
comprendre  lÿSo ,  pag,  100.  )  j’ai  été  frappé  de  la  propofî- 
ner^daM^la  fuivante  :  On  fçait  qu^avant  de  procéder  à  la 
ligature ,  en  ligature  de  Vartérc  (  dans  l’opération  de.  l’ané- 
ratwn'^dei’a-  )  étn  fait  celle  du  ner/.  ..-iCètte  doélrine 

névryfme,  iii’a  paru  fi  neuve ,  fi  deftituée  de  preuves  jfi 
trè?- dang^-*^  dangereufe  même  ,  qüe  je  n’ai  pu  réfifter  àTen- 
reux,  félon  vie  de  VOUS  comrriùfiiquer  les  réflexions  qu’elle 
lAuteur.  m’a  fait  naître.  - 

ne  puis  diffimuter ,  Monfieur  ,  que  je  n’ài 
pas  lejpaérite  de  connbltre  les  motifs  qui  déter¬ 
minent  à  lier  le -nerf  avant  l’artère  ;  je  ne  démêle 
pas  mieux  les  raifons  qui  pourroient  juftifier  la 
conduite  de  ceux  qui  les  comprennent  tous  deux 
dans  la  même  ligature ,  fi  ce  n’efi;  dans  le  cas 
d’une  nécefîité  indifpenfabie  :  car  pourquoi  lier 
îe  nerf  ?  c’efl; ,  dites-  vous ,  pour  le  Jîupéfier ,  D 
amortir  le  fentiment  dans  la  partie.  Mais  à  qu®^ 
bon  cet  anodin,  puifqu’on  peut  s’en pafièrî Vout~ 
quoi  priver  les  parties  fubjacentes  de  firadiatiofl 
des  efprits  animaux  ?  Ils  n’apportent  aucun  obi- 
îacle  à  la  curation  de  l’anévryfme  5  n’eft-ce  pas 
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gffez  que  l’avànt-bras  foit  feyré  de  la  nournture 
que  lui  procuroit  l’artère,  faut- il  encore  lui  favii 
les  dernières  reffources,  je  veux  dire  l’influx  vi¬ 
vifiant  des  efprits  que  lui  apporte  le  nerf  médian  ? 
Vous  conviendrez ,  Monïïeur ,  que  cela  eft  in^ 
jufte  &  déraifonnable.  Ce  n’efl:  pas  tout,'  peut-^ 
on  lier  impunément  un  nerf  fî  çohfidérable  ?  fa 
fenfibilité  eft-elle  toujours  muëte  à  ce.  pirocédé  ? 
C’efi:  une  queftion  qu’il  feroit  je  crois  très-impor¬ 
tant  d’approfondir.  Quelques  faits  femblent  prou¬ 
ver  que  la  ligature  de  ces  parties  n’ocGalionne  parÿ 
de  grands  défordres.  L’iiiftoire  du  Chirurgien' 
opéré  par  Tnljùlvu  ,  une  obfervation  de  Ruifch  , 
&  les  expériences  faites  par  M.  Thierry  fur  des 
chiens  ,  paroiflênt  concluantes  ;  mais  il  y  en  a 
tant  d’autres  qui  militeiit  contre  cëiles-ci ,  qu’il 
feroft  dangereux  de  leur  accorder  un  trop  grand 
dégré  de  confiance.  Combien  n’a-t-on  pas  vu 
de  malades  én  proie  à  d’horribles  convulfions:,’ 
parce  qu’on  leur  avoir  lié  Ms'rierfs  dans  les  am:^ 
putatioûs  ?;  Ge  font  des  faits  qu’atteftent  lès  Chfc^ 
rurgléns  d^araiées ,  &  ceux  qui  îorit  dansée  "car 
de.  pratiquer  fouvent  ces  fortes  d’dpérâtrôhi.  Je 
puis  encore  étayer  ce  que  j’avance,  de  rautorité’ 
d’un  des  plus  fqavans  Chirurgiens  de  l’Europe 
k  Cat  a  vu  à  Rouen  le  fils  d’un  orfèvre  faifî 
d  un  tétanos  mortel  pour  upe  ligature  quixoni- 
prenoit  le  nerf  avec  tout  le  paquet  des  vàifleaüX. 

p®^te^  hiftoire  eft  eïFrayantè  fans  doute,  8C 
doit  arrêter  les  conclufîons  ^u’om  voudroit  j1rèf 
des  expériences  où  le  cri  fies  nerfs  ne  s’ëft  pbint 
■  ^  entendre  ,  &  dont  M.  Thierry  fe  préyauf 
pour  accréditer  fa  thèfê  ;  quelque  féduifantes 
ïbient",  l’erreur  n’eft  peut-être  pas  loin, 
tnfî  Ion  doit  fe  tenir  en  garde  contre  la  fauflè 
^^dr  des  faits  qui  font  démentis  par  d’autres 
P  iv  : 
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faits-;  c’eft  en  réitérant  les  expériences,  jufqu’â 
ce  que  la  nature  fe  foit  expliquée  tout-à-fait 
qu’on  vient  à  bout  de  s’affurer  de  la  vérité.  U  y 
auroit  trop  de  danger  à  bâtir  fur  des  obferva. 
lions  mal  faites  :  où  en  ferions-nous,  par  exem¬ 
ple  ,  fl  le  Doéleur  Whit  n’eût  pas  ruiné  les  fou. 
demens  du  fyftême  de  niluftre  Baron  de  Haller, 
en  trouvant  l’irritabilité  &  la  fenfibilité  dâns  cer¬ 
taines  parties ,  où  elles  avoient  femblé  fe  déro¬ 
ber  aux  recherches  de  cefui-ci  ;  s’il  n’eût  rendu 
à  leur  domaine  toute  l’organifation  de  notre 
machine  ,  en  confirmant  à  la  plûpart  de  nos  or¬ 
ganes  des  prérogatives  que  M.  de  Haller  leur  dif- 
putoit?  Dans  quels  écarts  enfin  ne  nous  eulfent 
pas  jetté  ces  nouvelles  idées  ,  fi  le. célébré  Mé¬ 
decin  Anglois  n’eût ,  pour  ainfi  dire ,  reffufcité 
l’ancienne  harmonie  fympathique ,  &  rétabli  pref- 
que  toutes  nos  maladies  dans  le  même  fiége  où 
les  Médecins  les- avoient  jufqu’icl,  unanimement 
placées  ?  Belle  leçon  que  donne  la  difpute  de  ces 
deux  fçavans  athlçtes.  à  ce  nombreux  effain  de 
faifeurs.  d’expériences ,  qui  méprifant  les  .décou¬ 
vertes  (ies  autres ,  ont  la  fureur  d’éleyer  des  fyf- 
têmes  qui  n’ont  fouvent  aucune  liaifon  avec  les 
faits!  Il  y  a  long-tems  qu’on  l’a  dit,  l’étude  de 
la  nature  eft  longue  &  pénible  ;  il  eft  plus  diffi¬ 
cile  qu’on  ne  penfe  de  lui  furprendre  fes  fecrets  • 

elle  n’en  fait  probablement  préfent  qu’à  ceux  qui 
ont  le  mérite  de  la  fuivre  de  plus  près  .ÔC  le  plus 
coriftamment.  Mais  je  reviens  à  mon  fujet. 

La  ligature  du  nerf  ne  peut  être  ordonnée 
comme  précepte,  hors  le  cas  de  nécefiîté  ;  au¬ 
trement  elle  feroit  au  moins  inutile./û)  Cecina 

(^z),En  la  fuppoiant  fans  danger ,  elle  ne  feroît  point 
du  tout  inutile,  puifqu’elle  abrège  &  fimplifie  l’oP®' 
ration  &  en  rend  même  le  fuccès  plus  fûr. 
l'article  précédent. 
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pas  befoin  de  preuves  :  elle  pourroit  être  dan- 
gereufe  ;  robfervation  de  M.  le  Cat  le  démontré. 
En  effet,  s’il  eft  permis  de  bazarder  quelques 
conjeûüres  ,  voyons  ce  qui  doit  fe  paffer  lorf- 
qu’on  lie  un  nerf.  Les  enveloppes  des  petits 
tuyaux  nerveux  qui  entrent  dans  la  compolition 
du  grand ,  font  intimement  rapprochées  vers  le 
centre,  de  manière  que  leur  cavité  {  fi  elles  en 
ont)  eft  abfolument  effacée  à  l’endroit  de  leur 
conftriffion:  de-là  obftacle  au  paffage  des  ef- 
prits;  de-là  défaut  de  fenriment  au-deffous  de 
la  ligature  :  au-deffus  les  tuyaux  font  libres  ;  leur 
tenlîon,  leur  mouvement  vibratil ,  loin  d’être 
diminué ,  doivent  être  augmentés  par  le  fronce¬ 
ment:  les  émiffions  du  fluide  nerveux  fe  feront 
donc  avec  impétuo.fité  jufqu’à  l’obftacle  ;  mais 
le  âuidefraudatum  optatâviâ^  arrêté'  dans  fon 
cours ,  eft  contraint  de  refluer  vers  les  plexus 
voifins,  vers  les  ganglions  ,  vers  le  _  cerveau 
même.  De-là  irrégularité  ,  inégalité  dans  fa  dif-, 
tribution ,  &  ces  défotdres  donneront  naiffance 
à  une  foule  d’accidens ,  aux  délires ,  aux  fpaf- 
mes,  aux  convulfions ,  &c. 

C’eft  apparemment  à  la  vue  affligeante  de  tant 
de  maux,  que  les  Chirurgiens  de  nos  jours  pref- 
çrivent  la  féparation  du  nerf  dans  l’opération  de 
l  anévryftne ,  &  défendent  fa  ligature ,  qui ,  je  le 
^^Pdte  encore ,  feroit  au  moins  inutile  ,  li  elle 
^  etôit  pas  conftariiment'  dangérê'üfêV  Dtonis  SC' 
oti  habile  Commentateur,  difent  qu’il  faut  dif- 
^î^er  1  artère,  la  féparer  du  nerf,  l’élever  avec 
errhine ,  puis  la  lier  fans  le  nerf.  .  Je  dirai 
paffant  avec  M.  de  la  Paye  ,  qp’il  eft  affez 
mairement  poftîble  de  l’éviter  ,  puifqu’on  le 
^‘^^'^ent  diftant  de  l’artère  d’un  travers  de 
Sc  que  d’ailleurs  il  eft  inférieur  à  celle-ci. 
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MM.  Petit,  le  Cat  &  Sharp  veulent  aufll  qu’o» 
le  fépare  des  vaiffeaux  pour  la  même  raifon  • 
Purman  Si.  Anel  font  de  cet  avisi  [b)  ’ 

Il  eft  vrai  qu’on  éprouve  quelquefois  de  graa^ 
des  difficultés  dans  cette  opération;  l’artèré  fera 
colée  au  nerf,  ou  bien  des  caillots  dé  fangdiffe- 
minés  par-tout  empêcheront  le  Chirurgien  de  le 
reconnoître.  C’eft  dans  ces  fâcheüfes  circonftan- 
ces  feulement  qu’on  eft  autorïfé  à  le  compréiidïé 
dans  la  ligature  avec  les  vaiffeaux  ,  puifqü’ônnè 
peut  faire  mieux:  M.  Thibault  l’a  faitainfi  plu- 
lîeurs  fois ,  M.  le  Dran  même  &  M.  Molmèüi-] 
mais  ils  ne  fe  font  pas  avifé  de  nous  donner  cette 
méthode  comme  un  précepte  pour  tous  les  cas. 
(c)  Quelque  refpeâable  que  foit  leur  autorité, 
on  ne  les  croiroit  pas  fur  leur  parole  leur  doc¬ 
trine  feroit  prôfcrite  ,  réprouvée  ,  comme  dé¬ 
nuée  de  raifons ,  &  comme  pouvant  entraîner 
des  fuites  funeftes  dans  la  pratiqué  de  lâ  Çhi^ 
rurgie.  : 

J’efpére^  M. ,  qu’étant  par  état  ami  dë  ^Vé¬ 
rité  ,  &  plein  de  zèle  pour  un  art ,  aux  progrès 
duquel  vous  coopérez  avec  tanf-dé  diftinâitoi 
vous  ne  t^e  fçaurez  pas  mauvais  gré  dé"  véus 

avoir  communiqué  ces  réflexions  j  qui  ne  peu¬ 
vent  que  tourner  au  profit  de  l’humanité.  J’ai 
l’honneur  d’être ,  5cc.  -  -  " 


(^)  Foyei  les  Inftit.  de  Chirurgie  ,  part.ff 

feâion  I.  chap.  Xin.  où'  les  méthodes:  d’opérer  de  ees 

deux  Chirurgiens,  font  décrites.  ^ 

(c)  Il  par  oit  cependant  que  M.  Molinëlli 'vomoit 
en  faire  un  précepte  général  :  il  ne  ,défapprouve 
néanmoins  qu’orî  multiplie ,  fi  l’on  veut  ,  les  expe* 
riences ,  avant  de.  décider  affirmativement  la  queftiP»* 
Fby£i  r article' piéQéàQnt.  ■  -  : 
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55j.========®============ï?a, 

ARTICLELIX. 

pf^cis  Mémoire  de  M.  FoUBtRT ,  fur  une 
0  efpcce  particulière  d'anévryfme  faux,  {a) 

Mfoübert  reconnoît  une  autre  efpèce  d’a-  Encydopê- 
•  névryfme  faux  que  celle  dont  les  Auteurs’ die  ,  article 
de  Chirurgie  font  communément  mention;  il  la 
nomme  anéyryfme  enhifté.  Cette  fécondé  efpèce 
d’anévryfme  feux  préfente  tous  les  lignes  de  l’^z- 
névryfme  vrai  ou  par  dilatation  ,  quoiqu’elle  foit 
formée  par  la  fortie  du  fang,  hors  de  l’artère.  Cet 
anévryfme  eft  ordinairement  la  fuite  d’une  faignée 
au  bras  où  l’artère  a  été  ouverte.  Le  Chirur¬ 
gien  ayant  reconnu  à  la  couleur  du  fang  &  à 
l’impétuoiité  avec  laquelle  il  fort ,  qu’il  a  ouvert 
l’artère,  doit  en  laiffer  fortir  une  quantité  fuffi-  ^ 
faute  pour  faire  une  grande  &  copieufe  faignéé. 

Pendant  que  le  fang  coule ,  il  doit  mâcher  du 
papier ,  &  faire  préparer  des  bandes  &  plulîeurs 
compreffes  graduées  :  il  l’arrête  fecil-ement  en 
comprimant  l’artère  au-deffus  de  la  faignée;  il' 
réunit  enfuite  la  plaie  en  reflèrrant  la  peau  ,  afin 
d  arrêter  l’écoulement  du  fang  de  la  veine  ,  dont 
la  fortie  accompagne  fort  fouvent  celle  du  fang 
artériel. 

Le  Chirurgien  pofe  fur  l’ouverture  le  tampon 
c  papier  qu’U  a  mâché  &  exprimé  ;  ce  tam¬ 
pon  doit  être  au  moins  de  la  groffeur  d’une  ave- 
ae.  On  pofe  fur  ce  papier  trois  ou  quatre  com- 
Preiies  graduées,  depuis  la  largeur  d’une  pièce 


Mémoire' de  M.  Fouben  eft  aftuellement  ira- 
II.  vol.  de  l’Académie  Royale  de 
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de  24  fols ,  jufqu’à  celle  d’un  écu  de  fîx  livres; 
par  ce  moyen  l’ouverture  de  l’artère  fe  trouve 
exaftement  comprimée ,  pendant  que  les  parties 
voifines  ne  le  font  que  légèrement.  On  contient 
ces  compreffes  graduées  avec  une  bande  pareille 
à  celle  dont  on  fe  fert  pour  les  faignées  du  pied, 
c’eft- à-dire  une  fois  plus  longue  que  celle  dont 
on  fe  fert  ordinairement  pour  la  faignée  du 
bras.  Il  ne  faut  ferrer  ce  bandage  que  médiocre¬ 
ment  ,  de  crainte  d’occafîonner  le  gonflement  de 
la  main  &  de  l’avant-bras  :  un  Chirurgien  ap- 
puyera  enfuite  fes  doigts  fur  les  compreffes  pen¬ 
dant  quelques  heures ,  en  obfervant  que  la  com- 
preffion  qu’il  fait ,  ne  porte  que  fur  le  point  où 
l’artère  a  été  piquée.  Lorfque  le  Chirurgien  cef- 
fera  de  comprimer  ,  il  faut  fubftituer  à  fes  doigts 
un  bandage  d’acier  ,  dont  la  pelote  bien  garnie 
porte  fur  l’appareil ,  &  hppuye  précifément  fur 
le  lieu  de  l’ouverture.  Ce  bandage  ne  gêne  én 
aucune  façon  le  retour  du  fang ,  parce  qu’il  re¬ 
çoit  fon  point  d’appui  de  la  partie  oppoféeàla 
pelote  ,  8C  que  tous  les  autres  points  de  la  cir¬ 
conférence  du  membre  font  exempts  de  com- 
preffion.  On  peut  lever  cet  appareil  au  bout  de 
fept  à  huit  jours ,  fans  craindre  la  forrie  du  fang  : 
on  examine  fi  la  compreffion  immédiate  du  pa¬ 
pier  fur  la  peau  n’y  a  pas  produit  une  conîufion 
qui  pourroit  être  fui  vie  d’ulcération,  afin  d’y  te* 
médier.  Si  les  chofes  font  en  bon  état ,  on  re- 
^met  un  nouveau  tampon  de  papier  mâché,  uQ 
peu  moins  gros  qu’à  la  première  fois  j  on  appli' 
que  des  compreffes  graduées  ,  qu’on  affujettit 
par  des  tours  de  bande  un  peu  moins  ferrés  qu’au 
premier  appareil  :  fi  l’on  a  remarqué  quelque 
contufîon  ,  on  remettra  lè  bandage  d’acier  ,  fuï 
le  tout,  &  on  fera  obferver  au  malade  le  repos^ 
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du  bras ,  qu’il  aura  foin  de  ne  pas  tirer  de  l’é¬ 
charpe  où  il  fera  mis  ;  à  huit  jours  de-là  on 
pourra  renouveller  l’appareil ,  qui  pourra  être 
ferré  plus  légèrement.  Ce  traitement  doit  être 
continué  vingt-cinq  à  trente  jours;  à  chaque  le¬ 
vée  d’appareil ,  Iç  Chirurgien  examinera  atten¬ 
tivement  s’il  ne  s’eft  point  fait  de  tumeur  ;  il 
s’attacheroit  alors  à  faire  fa  compreflîon  fur  le 
point  tuméfié  :  mais  on  ne  doit  point  être  dans 
cet  embarras  ,  fi  l’on  a  fuivi  exaâement  ce  qui 
vient  d’être  prefcrit. 

Si  ces  moyens  font  négligés  ,  ou  qu’on  ne;  les 
ait  pas  continué  aflèz  de  tems  ,  il  furvient  une 
tumeur  anêvryfmale ,  parce  que  l’impulfion  du 
fang  chaffe  le  caillot  qui  bouchoit  l’ouverture  de 
l’artère.  Il  fe  forme  d’abord  une  petite  tumeur  , 
qui  augmente  peu-à-peu,  &  qui  acquiert  plus 
ou  moins  de  volume  félon  l’ancienneté  de  fa  for¬ 
mation  &  la  quantité  du  fang  extravafé.  Cette 
tumeur  eft  ronde  ,  circonfcrite  ,  fans  change¬ 
ment  de  couleur  à  la  peau  ;  elle  eft  fufceptible 
d’une  diminution  prefque  totale  lorfqu’on  la 
comprime  :  enfin  elle  a  tous  les  fignes  de  Vané- 
vryfme  vrai ,  quoiqu’elle  foit  caufée  par  l’extra- 
vafation  du  fang.  Voici  comment  cela  arrive. 
Lorfqu’on  a  arrêté  le  fang  d’une  artère  , 
qu’on  a  réuni  la  plaie  fur  laquelle  on  a  fait  fine 
compreflîon  fuffifante  ,  la  peau  ,  la  graillé  ,  l’a- 
ponévrofe  du  mufcle  biceps  &  la  capfule  de 
i  artère  ,  fe  cicatrifent  parfaitement  ;  mais  l’in- 
cifion  du  corps  de  l’artère  ne  fe  réunit  point.  Les 
fiores  qui.  entrent  dans  fa  ftruéture  fe  retirent  en 
rous  fens  par  leur  vertu  élaftique ,  &  laiflênt  une 
ouverture  ronde  dans  laquelle  il  fe  forme  un 
oaillot.  Si  l’on  continuoit  alfez  long -tems  la 
coinprelfioii  pour  procurer  une  induration  par- 
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faite  du  caillot ,  on  guèriroit  radicalement  Ig 
malade.  Mais  li  l’on  permet  Texercice  du  bras 
avant  que  le  caillot  ait  acquis  affez  de  folidité 
pour  cimenter  l’adhérence  de  la  capfule  8c  de 
î’aponévrofe  ,  il  s’échappera  du  trou ,  le  fang 
s’infinuera  alors  dans  l’ouverture,  les  impulfions 
reitérées  décolleront  les  parties  qui  avoiiinent  la 
circonférence  de  l’ouverture  de  l’artère ,  8c  ce 
décollement  produit  la  tumeur  anévryfmale,  qui 
rentre  lorfqu’on  la  comprime ,  parce  que  le  fang 
fluide  repaffè  dans  l’artère.  Cette  tumeur  en  grof- 
liffant  8c  devenant  plus  ancienne ,  forme  des 
couches  fanguines  qui  fe  durciffent  confidéra- 
blement;  raifon  pour  laquelle  M.Foufeert  la  nom¬ 
me  anévryfme  enhijîé\  ou  capfulaire. 

Cette  théorie  eft  fondée  fur  un  grand  nombre 
de  faits  par  les  opérations  d' anévryfme  de  cette 
efpèce,  que  ce  célébré  Chirurgien  a  eu  occalîon 
de  pratiquer ,  8c  par  les  obfervations  qu’il  a  fai¬ 
tes  ,  en  dhîéquant  les  bras  des  perfonnes  mor¬ 
tes  ,  8c  qui  avoienr  été  guéries  de  femblables 
àccidens  parle  moyen  de  la  comprefTion.  En  ou¬ 
vrant  ,  dans  ces  diflééfions ,  l’artère  poftérieure- 
ment  à  l’endroit  malade,  il  a  trouvé  un  trou 
rond  bouché  exaâement  par  un  caillot  de  fang 
fort  folide  ;  &  difféquant  avec  attention  la  face 
extérieure  de  l’artère  ,  il  a  trouvé  à  l’endroit  du 
trou,  un  ganglion  formé  par  le  caillot,  enforte 
que  l’artère  ,  la  capfule  &  l’aponévrofe  tenoient 
enfemble  par  une  cicatrice  commune.  Dans  les 
opérations  qu’il  a  faites  ,  il  a  trouvé  une  poche 
plus  ou  moins  folide  ,  félon  l’ancienneté  de  la 
maladie.  Cette  poche  lui  a  paru  formée  exté¬ 
rieurement  par  l’aponévrofe ,  enfuite  de  plufieurs 
couches  fanguines  ,  dont  les  extérieures  avoient 
plus  de  eonfiftance  que  les  internes ,  fans  dout® 


•  DE  LA  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  239 
parce  que  l’étofFe  en  étoit  plus  frappée ,  foumife 
depuis  plus  de  tems  à  l’aâion  impulfîve  du  faüg , 
à  la  réfiftance  des  parties  circonvoifines. 
Après  avoir  évacué  tout  ce  qui  s’eft  trouvé  de 
fluide  dans  ces  fortes  de  poches ,  M.  Foubert  a 
vu  que  le  tube  artériel  étoit  dépouillé  dans  toute 
l’étendue  de  la  tumeur ,  8c  qu’il  y  avoit  vers  le 
milieu  un  trou  rond  par  lequel  le  fang  étoit  forti  ; 
ce  qu’il  a  vérifié  en  lâchant  le  tourniquet,  pour 
en  laiflèr  fortir  un  jet  de  fang.  : 

Il  y  a  environ  13  ou  14  ans  que,  M.  Foubert  a 
communiqué  à  l’Académie  Royale  de  Chirurgie , 
les  faits'  qui  font  le  fondement  de  la  doârine 
qu’on  vient  d’expo  fer  ;  les  nouvelles  obferva- 
tions ,  confirmatives  des  premières ,  lui  ont  fourni 
une  méthode  curative  de  cette  maladie ,  qui  eft 
relative  à  ces  dilFérens  te_ms.  Lorfque  la  tumeur 
eft  petite  &  nouvelle ,  il  la  guérit  toujours  par 
la  compreffion  prefcrite  ci-deflu^j  mais  fi  la  tu¬ 
meur  eft  ancienne  ,  l’opération  eft  abfolument 
néceffaire  pour  guérir  la  maladie.  L’opération 
•n’eft  point  urgente  comme  dans  Vanévryfme  faux 
par  inondation  :  on  peut  attendre  fans  danger 
que  fanévryfme  enhifié  ait  acquis  un  certain  vo¬ 
lume,  l’opération  en  deviendra  plus  facile.  Avant 
de  fe  déterminer  à  l’opération  ,  il  faut  s’affurer 
du  fuccès,  en  comprim.ant  affez  fortement  la 
tumeur,  pour  intercepter  le  cours  du  fang  dans 
1  artère  ^  car  fi  la  , compreffion  exafte  ôtoit  à 
1  avant-bras  le  fang  néceffaire  pour  fa  nourriture , 
od  doit  être  perfuadé  que  c’eft  le  tronc  de  Var- 
qui  a  été  ouvert,  qu’il  n’y  a  poirit  de 
branches  collatérales  capables  de  diftribuer  les 
'  iqueurs  nourricières  à  l’avant-bras  &  à  la  main; 
dans  ce  cas ,  M.  Foubert  ne  fait  point  l’opéra- 
bQü.  au  contraire  i’ayant-bras  prend  nourri- 
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ture ,  &  que  le  principe  vital  y  fubfifte  malgré 
la  compreifion  de  la  tumeur ,  on  doit  faire  l’opé¬ 
ration  ,  puifqu’on  a  toute  la  certitude  du  fuccès 
qu’on  peut  avoir. 

A  legard  de  l’opération ,  le  malade  étant  aflîs 
fur  une  chaife  d’une  hauteur  convenable ,  donne 
fonbras,  que  des  aides  doivent  foutenir.*  le  Chi¬ 
rurgien  applique  le  tourniquet  ;  il  ouvre  des  té- 
gumens  félon  l’ufage  ordinaire ,  &  après  avoir 
découverr  la  tumeur ,  il  l’incife  dans  toute  fon 
étendue  ,  en  pénétrant  jufqu’au  fang  fluide, 
comme  s’il  ouvroit  un  abicès  ;  il  ôte  ce  fang  & 
les  couches  fanguines  qui  forment  le  kifte ,  au¬ 
tant  qu’il  lui  eft  poflîble  ;  ÔC  ayant  découvert 
l’artère ,  &  apperçu  fon  ouverture  ,  il  palTe  une 
aiguille  bien  courbe ,  bien  pointue  &  tranchante 
de  deflbus  en  delfus ,  c’eft-à.dire  ,  que  l’aiguille 
doit  pénétrer  fous  l’artère  par  le  côté  de  ce  vaif- 
feau  qui  regarde  le  condile  interne  de  l’humerus, 
êc  immédiatement  deifous  l’artère  ,  en  forte  que 
fa  pointe  embrafle  enfüite  une  alTez  bonne  por¬ 
tion  du  kifte  &  des  parties  qui  l’avoifînent ,  pour 
rendre  la  ligature  plus  folide.  M.  Foubert  a  ob- 
fervé  que  par  cette  méthode  de  faire  la  ligature, 
on  évitoit  fûrement  le  nerf,  qu’on  lieroit  fi  ou 
la  faifoit  différemment.  Une  feule  ligature  pofée 
fupérieurement  à  quelques  lignes  du  trou  de  l’ar¬ 
tère  lui  a  fouvent  fuflî  ;  il  confeille  néanmoins 
d’en  faire  une  au-deflbus. 

Ces  deux  ligatures  arrêtées  félon  l’ufage  or¬ 
dinaire  ,  il  remplit  la  playe  de  charpie  feche, 
qu’il  foutient  avec  des  comprelTes  longuettes  & 
un  bandage  contentif,  obfervant  de  ne  pas  trop 
le  ferrer  ,  de  crainte  de  porter  obftacle  à  lu 
tributibn  des  liqueurs  ;  &  il  obferve  avec  foin  ^ 
qui  fe  palfe  à  l’avant-bras ,  qui  doit  être  couvert 
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de  compreffes  ,  &  qu’on  doit.fùmenter  avec  de 
l’eau-de^yin  chaude»  , 

Les  patifemeos  confîftent  à'  renouyeller  les 
compreffes  §C  le  bandage  quarante- huit  heures 
après  ropération  t,  on  attend  là  chûte  de  la  char¬ 
pie  &  des  ligatures ,  qui  viennent  ordinâirenieHC 
enfemble  dis  à  douze  jours  après  ropération  : 
dans  tout  cet  intervalle  ,  la  matière  couie-affé- 
ment  à  côté  de  la  charpie.  Lorfque  les  ligatures 
font  tQnibées  j  M.  Fpu&ert  reijlplit  la. plaie  d’un 
bourdonaet  mollet  )  qui  a  été  roulé  dans  la  ço- 
bphoiïe  én /poudre  y  &  il  termine  ainfî  la^cure 
en  tfèsrpeu  de  tems;  ;  .  . 

U.^Foubert,  à  qui  j’ai  communiqué 'ce  qge  je: 
viens  de  dire  fur  ï'anévryfmc  enfcijlé,  pour  ne 
lui  point  attribuer  des- fehHmens  contraires aüs 
fiens ,  m’a  fjait  part;  d’une;  remarque  importante 
fur  l’opération  de  Ÿanévryfme  faux  par  inonda- 
tion.'Il  a  ■  obfefvé  que  les  ceiluies  graiffeufes  en¬ 
gorgées  par  le  fang  épanché  ycaufoient  fréquem¬ 
ment  à  la  partie  un  gonâ'eEtsent  confîdérabie ,  ac¬ 
compagné  ü’œdématie  ^  par  la  gêne  que  le  làng 
trouvé:  à  fon  retour  éh  cbnféquen’ce  de  là  corn- 
p’reffion  des  “vaifféaux  qui  ÿfferveht.  .Cette  oedé- 
matié  empêche  qu’ôn  ne  •diftingüe  les  tiimèurs 
particulières  qu’on  obiervequeiquefois  dans  cette 
maladie.  La  ConfiîiânCe'dm  fang  épanché ,  donc 
bn  eft  obligé  de  féparet  les,  cfàiilots  avécde  trah- 
fchant  du  bîftouri  ,  a  fait  voir  z  '_M.  F6üb'ett  qû’on 
pouyoit  ouvrir  rartèrèMahs;hn  aufre' poihr-'que 
celui  dont  la  divifîôn  eft  là  câufe'de  la  maladie 
3  laquelle  ônfe  propofffderéniêdieh  Dans  cette 
Vue  ,  il  à  la  précaùttoh^dé  pôrtèf  -ühe  fonde  ca 
sciée  dans  les  caillots ,  &4€  n’en-f0u4êver  qu’une 
Hes-petite  furface,  afin  d’incifer  fûrement en 
coulant  le  dos  Ôî.  la.  ■pointe  dh  .biftouri  dans  la 
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goutière  de  la  fonde  ;  il  obferve  même  dans  ceg- 
feéfions  fucceffives,  de  les  diriger  de  haut  en  bas 
de  crainte,  en  opérant  dans  un  fens  contraire* 
de  couper  les  aiflé-lles  de  quelques  ramifications! 
On  ne  peut  trop  infîfter  fur  de  telles  remarques*. 
Ce  font  des  confeils  précieux ,  puifqu’ils  ont  i’ob- 
fervation  &  l’expérience  pour  principe  ,.M.  Fou. 
bert  ayant  eu  plufieurs  occafîons  de  pratiquer 
cette  opération  dans  rhôpital  de'  la  Ghârifè ,  où 
il  vient  d’exercer  la  Chirurgie  aux  yéux  du  pu- 
blic  pendant  dix  ans ,  tant  en  qualité -de  Chiïur- 
gien  ^eii  chef  que  de  fufeftitu  t.  Extrait  de  Vartick 

Anévrysme  ,  communiqué  à  rEncyclopédiepâr 
M. - Lôufi.  ' i  •  ■  ■  . 

'ART  I  C  L  E  L  X.- 

Qbfermtions  fur  des  tumeurs  qui  ontrparu  parti- 
‘■^ciper  à  la  fois  des  car  acier  es  variqueux  &  ané. 

■  vryfmal ,  par  M^  Lamo-RJER.  -  (a)  \  •  ,  . 

Mcm.  deici  1“  peïei^inE^agp0l  ,.âgé  d’enyironÿo  ans , 
Soc.  Roy.  des-  fiut  rcçu  çn  1716 ,  à.fon  retour,  de  Kome^ 
Montpellier,  dans,4’Hôtel-Diëu 'St/  Éloî ,  â  l’occafîon  d’uné 
tom.i.  i/2-40,  fluxion  de  poitrine  dont  il  fut  atraqué.Tl  portoit 
une  tumeur  qui  occupent,  toute  rextrêmité  fiipé- 
rieure  droite  j,  deptiis  Jes-  bouts  des  doigts  juf- 
qu’ap  devant  &  au  .derrière  de  la  poitrine  7 1^ 
cirçdnfé^rence., de  d’omoplate  &;  du  mufcle  grand 
peâor^l  en  étqient,  les  bornes.  Cette  extrémité 
.étçfit  noirâtre  ,^j;iraxît;  qiTi  quelques  endroits  fur 
la  cpuleur  livide  3  elie  jn^gypît  pantout^guère  plus 
-7' 

.  .  (<?)'  .Ces  pbfervâfions  .oiif  été  lûe^  à.  la 
^Royale  de  Mohipèirier'eh'rysii,  '' 
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de  la  moitié  de  fon  volume  naturel  ^  elle  étoic 
inégale,  mais  fans  dureté;  on  n’y  appercevoic 
aucun  battement,  &  lorfqu’on  la  prelToit  avec' 
le  doigt ,  on  fentoît  la  même  réliftance  que  l’on 
éprouve  lorfqu’on  manie  une  rate  de  veau  ou  de 
mouton ,  diftendue  par  le  fouffle.  D’ailleurs  cette 
partie  ne  fut  jamais  douloureufe  ,  ôc  les  moüve- 
mens  n’en  furent  jamais  interrompus*  ^ 

Lorfqu’on  piquoit  le  malade  avec  une  épingle, 
en  quelque  endroit  que  ce  fût  de  l’épaule ,  du 
bras ,  de  l’avant-bras ,  oü  de  la  main ,  à  la  pro¬ 
fondeur  d’une  demi  ligne ,  le  fang  dardoit  à  la 
diftance  d’environ  deux  pieds ,  fans  le  fecours 
d’aucune  ligature  J  êc  il  jailliffoit  pendant  une 
ou  deux  minutes. 

Lorfque  le  malade  élevoirle  bras  fur  la  tête, 
on  voyoit  fur  le  champ  fe  former  une  tumeur 
coniîdérable  fur  l’omôplate  &  fur  le  grand  pec¬ 
toral  ,  après  y-  avoir  vu  defcendre  ,  à  travers  la 
peau,  le  fang  depuis  les  doigts  j  la  main  ,  l’a^ 
vant-bras  8t  le-bras  ;  &  à  ihèfure  que  ces  deux 
tunieurs  fe  formoient ,  la  main  ,  l’avant-bras  8c 
le  bras  pérdoiént  environ  les  deux  tiers  dedeur 
volume  :  lôrfqu’au  contraire  il  àbaiiToit  le  bras, 
il  fe  formoit  auffi  fur  le  champ  une  tumeur  fuC 
toute  Ip  main /  après  qu’on  avoir  vu  pareille-* 
ment  defcendre  le  fang  depuis  l’omoplate  ,  le 
peâoral ,  le  bras  &  l’avanrbras  ;  ces  parties 
ayant  de  même  perdu  de  leur  volume. 

Cette  tumeur  étoit  aulTi  vieille  que  le  malade 
qui  la  portoit  ;  il  avoir  appris  de  fes  parens , 
pe  quand  il  nâquit  elle  étoit  déjà  formée  :  d’ail¬ 
leurs  la  fuite  de  cette  obfervation  le  prouvera 
fuffifamment. 

Ce  pauvre  Caftillan  n’avoit  pas  cette  partie 
mal  conformée  ;  il  portoit  auffi  ,  depuis  fa 
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naiirance,  trois  petites  tumeurs  de  figure  ronde,’  - 
fur  le  haut  de  la  tête  -,  l’une  étoit  fur  le  milieu  i 
du  coronal,  &  les  ^eu%  autres  fur  le  haut  de  * 
chaque  pariétal  ;  elles  étoient  plates ,  &  pré-- 
fentoient  les  mêmes  particularités  que  celles  du 
bras;  elles  étoient  molles  ÔC  de  couleur  plom¬ 
bée.  Lorfqu’on  les  piquoit  avec  une  épingle,  le 
fang  dardoit ,  'mais  à  une  moindre  diftance  8c 
pendant  moins  de  tems  que  celui  qu’on  faifoit 
jaillir  du  bras.  •  Lorfqu’on  lui  faifoit  pancher  la 
tête ,  fur  le  champ  les  trois  tumeurs  augmen- 
toient  de  volume  ,  &  chacune  d’elles,  pouvok 
acquérir  celui  d’un  gros  œuf  de  poule- d’inde. 
Lorfqu’au  contraire  il  rele voit  la  tête ,  les  tu¬ 
meurs  diminuoient  à  vue  d’œil  ;  elles  s’applatif- 
foient  8c  difparoilfoient  prefque  entièrement  Si 
cependant  on  y  portoit  le  doigt ,  on  fentoit  une 
îfioileiTe  dans  les  chairs,  6c  on.appercevoit  un 
enfoncement  dans  les  os  fur  lefquels,  elles  étoient 
fituées.  ,  -  ' 

Je  ne  fçavois  fous  quelle  efpèce  de  maladie 
on  devoir  ranger  ces  tumeurs,  tant :du  bras  que 
de  la  tête  ;■  les  unes  &  les  autres  partie ipoient 
deMa- nature  des  varices,  non- feulement  par  le 
changement  de  la  couleur  de  la  peau  ,  qui  étoit 
noirâtre,  mais  encore  parce  qu’elles  n’étoient 
accompagnées  d’aucun  battement  :  elles  parti- 
cipoient  auffi  de  la  nature  de  l’anévryfme  ?  pud- 
qu’en  les  piquant  avec  un'e  épingle  ,  le  fang  dar¬ 
doit  au  loin,  ce  qui  n’arrive  pas  dans  les  varices, 
à  moins  qu’elles  ne  foient  tendues ,  ou  quune 
artériole  ne  foit  confondue  avec  elles.  Ce  mé¬ 
langé  de  fymptômes  me  détermina  à  les  carac- 
térifer  de  varices  anévry finales.  , 

Le  malade  eut  befoin  d’être  faigné  à  caufe  e 
fa  fluxion  de  poitrine  ;  j’avois  commencé  depuis 
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peu  dans  cet  hôpital  à  apprendre  la  chirurgie  ,, 

^  je  formai  d’abord  le  deffein  de"  le  faigner  à 
ce  bras ,  pour  voir  la  différence  qu’il  y  auroit  de 
la  fortie  du  fang  occafionnée  par  la  lancette  ,  à 
celle  qui  avoit  été,  fuivant  le  récit  du  malade, 
plus  de  mille  fois  éprouvée  par  l’épingle.  Mais 
ayant  réfléchi  fur  ce  que  j’allois  faire ,  je  chan¬ 
geai  de  deffein,  parce  que  ii  j’avois  piqué  avec 
une  lancette ,  j’aurois  peut-être  donné  occafion- 
à  une  grande  hémorragie ,  &  pour  fatisfaire  ma 
curiofîté  ,  j’aurois  fans  doute  abrégé  les  jours  du 
pauvre  malade.  L’âge  &  le?  fatigues  qu’il  venoit' 
d’effuyer  pendant  un  fi  long  voyage  ,  concouru¬ 
rent  au  progrès  de  la  fluxion  de  poitrine,  ôc  il 
mourut.  .  . 

Cette  obfervation  auroit  été  très-imparfaite , 
fl  elle  n’avoit  été  appuyée  de  finfpedion  anato¬ 
mique.  J’emportai  le  bras  dans  l’articulation 
avec  l’épaule ,  &  je  fciaî  le  crâne  dans  l’endroit 
ordinaire.  Après  avoir  fait  une  incîfîon  circulaire 
à  la  peau,  &  parallele'^'à  la  voie  de  la-fcie  ,  j’em¬ 
portai  la  calotte  du  crâne  couverte  des  tégu- 
mens  &  des, trois  tumeurs;  la  dure-mere,  que 
j’y  laiffai  auffi  ,  n’étoit  point  altérée. 

Je  commençai  par  examiner  le  bras ,  8c  après 
avoir  mis  un  tuyau  indifféremment  dans  le  corps 
des  mufcles ,  &  l’avoir  légèrement  ferré ,  je 
foufflai  fans  violence  du  côté  de  l’avant-bras ,  de 
la  main  &  des  doigts  ,  ÔC  je  vis  d’abord. toutes 
ces  parties  s’enfler  très-confidérablement.  Dès 
.  que  je  ceffois  de  foufHer ,  la  tumeur  difparoif 
foit  prefque  entièrement.  J’ouvris  la  peau  pour 
voir  la  fubffance  des  mufcles ,  &  je  ne  trouvai 
par-tout  que  des  filamens  entremêlés  de  véficules 
*res- dilatées,  qui  communiquoient  entr’elles  par 
fies  pores  très-fenfibles.  La  fubffance  de  ces 
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mufcles  approchoit  beaucoup  de  celle  du  plg, 
centa ,  mais  beaucoup  plus  encore  de  celle 
d’une  rate  de  veau  ou  de  mouton  bien  diftendué 
par  le  fouiffle.  Les  os  de  cette  partie  n  avoient 
guèr^  plus  de  leur  volume  naturel  ;  leur  figure 
étoit  irrégulière,  leur  furface  inégale,  &  lèuf  ' 
fubftance  fpongieufe.  j 

J’examinai  enfuite  le  crâne ,  que  j’ai  confervé  • 
je  trouvai  que  les  tumeurs  de  la,  peau  &  du  pé-.  ' 
•îicrâne  étoient  de  la  même  fubftance  que  celle  '' 
des  mufcles  de  l’extrémité  füpérieure  :  j’empor¬ 
tai  ces  tumeurs  ,  &  je  vis  que  les  endroits  du 
crâne  qu’elles  couvroient ,  étoient  fort  enfoncés  ; 
l’un  de  ces  endroits  étoit  fi  délié,  que  quand  il  fut 
queftion  d’dter  le  péricrâne,  il  ne  put  réfîfter  à 
l’appui  du  fcalpel ,  quoiqu’appliqué  avec  beau-. 
coup  de  ménagement  :  il  refte  encore  deux  de 
ces  enfonceÀiens ,  à  travers  lefquels  on  peut  voir 
le  jour.  Cependant  le  refte  du  crâne  eft  d’une 
épaifleur  très-cënfîdérable  :  je  le  comparai  ave^ 
un  autre  des  plus  épais  que  j’aie  pû  trouver  ;  je 
les  ai  trépanés  tous  les  deux  vers  la  jonâion  de 
la  future  fagitale  avec  le  lamboïde  ,  &  la  pièce 
que  j’emportai  du  crâne  variqueux  ,  eft  beau¬ 
coup  plus  épaiffe  que  celle  du  crâne  naturel.  ' 

Il  eft  furprenant  que  cet  homme,  avec  dé  fi 
grandes  difformités  ,  ait  pu  atteindre  à  l’âge  de 
foixante  &  dix  ans  ;  qu’à  cet  âge  il  ait  pû  aller 
à  pied  de  Royaume  en  Royaume  j  que  le  déran¬ 
gement  de  circulation  qui  étoit  dans  ces  tumeurs 
n’ait  point  troublé  la  circulation  de  la  maffe 
totale  dü  fang  ,  &.  n’ait  pas  donné  plutôt  oc- 
eafîon  à  des  embarras  dans  les  vifcères.  Iln’eft  pas 
moins  furprenant  que  des  parties  dont  le  reflbrt 
étoit  fi  fort  affoibli ,  aient  pû  réfifter  fi  long- 
tems  fans  fe  rçmpre ,  ÔÇ  qu’enfin  le  malade  n’ait 
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pas  reçu  par  hazard  quelque  plaie  dans  ces  par¬ 
ties  mal  conformées ,  dont  l’hémorragie  n’auroic 

fans  doute  pû  être  arrêtée... 

A  R  T  I  C  L  E  L  X  I. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Bordenave  ,  fur 
Vütilité  des  cautères  pour  la  guèrifon  de  Vépv- 
lepfie.(a) 

M  Bordenave  diftingue ,  d’après  les  Auteurs , 
•  les  différentes  caufes  de  cette  maladie  : 
il  détermine  les  cas  dans  lefquels  il  convient  de 
faire  un  égoût  pour  l’ilTue  de  l’humeur  morbi¬ 
fique,  &  il  s’étend  fur  les  différens  moyens  que 
la  Chirurgie  emploie  pour  procurer  cette  iffue. 
Quelques  Auteurs  avoient  propofé  l’opération  du 
trépan  5  mais  cette  opération  n’étant  pas  du 
genre  des  indifférentes  ,  elle  ne  doit  pas  être 
pratiquée  fans  des  raifons  fuffifantes.  Les  avan¬ 
tages  qui  en  réfulteroîent  ne  feroient  pas  fupé- 
rieufs  à  ceux  d’un  cautère  5  car  ce  n’eft  point 
l’opération  du  trépan  qui  a  été  utile  par  elle- 
même  ;  elle  n’a  procuré  du  bien  que  par  la  fup- 
puration  qu’elle  a  excité.  M.  Bordenave  conclut 
en  faveur  des  cautères  j  ce  fecours,  qui  étoit  fi 
efficace  entre  les  mains  des  Anciens ,  ne  produi- 
roit  pas  de  moins  bons  effets  aéluellement  fî 
1  on  y  avoit  recours  dans  les  cas  où  il  eft  indiqué. 


,  («)  Ce  Mémoire ,  iû  à  la  féanee  publique  de  F  Aca¬ 
démie  Royale  de  Chirurgie  en  1754,  ne  fe  trouve 
point  encore  dans  fes  recueils. 


Les  cau¬ 
tères  recom¬ 
mandés  pour 
la  cure  de 
répilepfie. 


Avantages 
&  inconvé- 
siens  des  in¬ 
férions. 
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ARTICLE  L  X  I  I. 

Sur  les  îajeclions.. 

En  1757  l’Académie  Royale  de-  Chirurgie 
propofa  les  injeâions  pour  fujet  du  prix  dg 
1758.  La  queftion  étoit  propofée  en  ces  termes: 

Déterminer  tes  cas  où.  les  injections  font  né-^ 
cefaires  pour  la  cure  des  maladies  chirurgicales  ^ 
établir  les  régies  générales  &  partiçulières  qu’oii. 
doit  fuivre  dans  leur  ufage. 

Ce  point  de  la  thérapeutique  chirurgicale dit 
l’Académie  dans  fon  programme ,  a  été  jufqu’à 
préfent  fort  peu  approfondi,  6c  préfente' néan^ 
moins  un  vafte  champ  de  doéfrine.  L’Académie 
délire  que  l’on  expofe  les  avantages  6ç  les  incon?- 
véniens  que  les  injeâions  doivent  avoir  dans  leS: 
différentes  efpèces  de  maladi.es ,  fuivant  la  na¬ 
ture  différente  des  parties  malades ,  notamment 
de  celles  qui  font  contenues  dans  les  capacités 
que  les  Auteurs  donnent  les  procédés  particuliers 
qu’ils  pourroient  avoir ,  tant  pour  les.  compofir 
lions  que  pour  les  inftrumens  :  enfin  ,  que  leur 
théorie  fait  appuyée  fur  des  exemples  &  de? 
obfervations;.  ■ 

Le  prix  fut  adjugé  à  un  mémoire  ayant  pour 
devife  cette  phrafe  de  Celfe  ;  Satius  ejl  ancepS 
experiri  auxilium  quàm  riullum.  On  le  proclama 
dans  la  féance  publique  du  6  Avril  17$^  ? 

M.  Morand ,  alors  Secrétaire  de  l’ Académie  ? 
î’ouverture  par  le  difcours  fuivant  ,  qui  préfentç 
un  très-bon  extrait  de  la  pièce  couronnée. 

Il  en  eft  des  injeétions  pour  guérir  les  mal^' 
dies  chirurgicales ,  comme  de  mille  chofes  utiles 
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flui  ne  fixent  point  notre  attention  ,  parce 
qu’elles  paroiflent  fimples  ;  cependant  leur  ufage 
en  fait  voir  le  prix  ,  &  l’on  convient  que  fi  elles 
ji’étoient point  connues,  on  auroit  grande  obli¬ 
gation  à  ceux  qui  nous  les  feroient  eonnoître. 
Quoi  de  plus  fimple  en  effet  que  de  feringuer  un 
médicament  dans  une  plaie ,  ou  une  des  cavités 
naturelles  du  corps  ?  Il  eft  pourtant  vrai  qu’on 
néglige  ce  moyen  curatoire  ,  &  que  quelquefois 
on  en  abufe  au  détrîment'du  malade.  Ces  confî- 
dérations  fuffiroient  feules  pour  préfenter  l’objet 
d’un  travail  important  ,  &  d’une  doéfrine  qui 
jufqu’à  préfent  ne  fe  trouve  établie  nulle  part. 

L’auteur  du  Mémoire  couronné  l’a  partagé  en 
quatre  articles.  Il  fait  voir  dans  le  premier  ,  les 
■  inconvéniens  des  injeâions  ;  dans  le  fécond  ,  il 
les  compare  avec  d’autres  moyens  ernployés  par 
la  chirurgie  ;  dans  le  troifième  ,  il  fixe  leur  ufagey 
dans  le  quatrième ,  il  donne  les  régies  à  obferver 
en  les  employant. 

Il  y  a  plufîeurs  inconvéniens  dans  les  injec¬ 
tions  :  des  liqueurs  pouffées  avec  force  dans 

une  cavité ,  fuppofent  des  fubftances  d’une  cer¬ 
taine  pefanteur  ,  &  le  tranfport  prompt  de  ces 
fubftances  dans  l’intérieur  des  parties  vivantes, 
doit  les  molefter  en  raifon  de  leur  pefanteur  & 
de  la  compreffion  qu’elles  font  fur  les  parties. 

2'°.  On  n’injeéfe  dans  une  cavité  que  pour 
mouiller  tous  les  points  de  la  furface  interne  ,  & 
y  réformer  ce  qui  eft  contre- nature.  Or ,  il  n’eft 
pas  poffible  d’avoir  une  mefure  jufte  ,  pour  ne 
remplir  cette  cavité  qu’au  point  où  elle  l’étoit  par 
îa  préfence  du  fluide  étranger  les  parois  peu¬ 
vent  donc  par  les  in  jetions  fouffrir  une  diftenfion 
doüloureufe  ,  qui  donnera  lieu  enfuite  à  des, 
écarts, des  infiltrations,  des  fufées ,  &c, 
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3°.  Il  eft  à  craindre  qu’en  enlevant,  par  le  moyea 
des  injeâions,  les  fluides  étrangers,  on  n’enlevç 
auiïî  le  baume  préparé  par  la  nature  pour  la  con- 
folidation  des  plaies  ;  au  moyen  de  quoi  l’on  fe- 
roit  ici  précifément  le  contraire  de  ce  que  l’on 
obferve  dans  le  panfement  des  plaies  extérieures* 
4®.  Les  vaiffeaux  fanguins  ,  d’abord  moleftég 
par  rimpulfiori'  de  la  liqueur  injedée ,  peuvent 
ibulFrir  enfuite  quelque  dérangement  dans  (le  ton 
qu’ils  doivent  conferver  pour  leur  aéfion  phy- 
£que. 

5°.  Les  injeâions  introduifent  avec  les  médi- 
camens  liquides,  une  certaine  quantité  d’air;, 
toujours  nuifîble  aux  plaies  en  général,  mais  bien 
plus  aux  plaies  intérieures.  ' 

6°.  Leurs  propriétés  utiles  ne  peuvent  avoir 
lieu  que  pour  fort  peu  de  tems  ,  les  injedions 
ne  doivent  adhérer  que  faiblement  aux  fiirfaces 
qui  ont  befoin  de  leur  préfence. 

7°.  On  ne  (es  a  pas  plutôt  introduites ,  que 
dans  la  crainte  de  les  laiflfer  trop  long-tems  fé- 
journer,  on  comprime  douloureufement  les  pa¬ 
rois  de  la  fînuofîté  pour  rappeller  les  injeâions 
à  l’ouverture  extérieure. 

Tant  d’inconvéniens  les  ont  fait  ab/olument 
rejetter  par  un-^grand  nombre  de  Chirurgiens 
d’une  haute  réputation  ;  êc  quand  pn  nomme 
Magatus  parmi  les  anciens  ,  M.  Bellojle  ,  M.  de 
la  Motte  &  M.  Sharp  parmi  les  modernes ,  au 
nombre  de  ceux  qui  ne  leur  font  pas  favorables.  , 
l’on  craint  d’en  prendre  la  défenfe. 

Mais ,  dira-t-on  ,  avec  des  précautions  à  pren¬ 
dre  ,  des  modifications  à  apporter  dans  Tufage 
des  injeâions ,  pour  prévenir  ou  pour  diminuer 
les  inconvéniens  dont  on  convient,  ne  peut-on 
pas  les  préfenter  comme  des  iiioyens  de  guérit? 
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Cela  eft  vrai,  fi  elles  méritent  la  préférence  fur 
d’autres  moyens ,  tels  que  l’opération  ,  le  ban¬ 
dage  espulfif ,  la  contr’ouverture ,  lâ  mèche  dont 
on  traverfe  un  finus,  un  tamponnement  métho¬ 
dique  ;  c’eü ,  un  parallèle  que  l’Auteur  expofe 
dans  le  fécond  article ,  avec  d’autant  plus  d’a¬ 
vantage  contre  les  injeâions,  qu’il  paroît  parfai¬ 
tement  inftruit  de  tous  les  termes  de  comparai- 
fon ,  &  qu’il  évalue  avec  précilîon  les  divers  dé- 
grés  d’efficacité  des  moyens  propres  à  remplir  les 
différentes  indications  curatives ,  dans  les  cas  où 
l’on  employeroit  le  fecours  des.injeéfions.  S’agit- 
il  en  effet  de  traiter  un  fïnus  fiftuleux  ?  par  l’in- 
cifîon  on  met  le  fond  du  mal  à  découvert, 
la  portée  des  yeux  &  de  la  main  ÿ  les  moindres 
défeéfuofités  dans  le  trajet  ouvert  font  au  grand 
jour ,  &  l’on  peut  y  remédier  plus  fûrement.  Les 
injeâions  font  donc  alors  inférieures  à  l’opéra- 
tion.  ; 

Se  propofe-t-on  de  rapprocher  les  parois 
d’une  grande  plaie  ,  de  rendre  moindre  un  déla¬ 
brement  dans  le  tiffu  cellulaire ,  de  prévenir  im 
croupilTement  funefte  des  matières  étrangères  ? 
^  on  fçait,  en  ce  cas  ,  les  bons  effets  d’un  bandage 
oxpulfif  méthodiquement  appliqué  ;  l’on  en  a  vu 
la  preuve  dans  différentes  occafions  ;  &  quelque 
fimple  que  paroiffe  le  fecours  des  injeâions,  le 
bandage ,  plus  fïmple  encore  ,  doit  avoir  une  ac- 
tion  dont  les  injeâions  ne  font  point  capables. 

Auroit-on  en  vue  de  tarir  l’abondance  d’une 
Ratière  vicieufe  dans  une  excavation,  dont  le 
ond  large  forme  une  efpèce  de  poche  ,  quelque- 
fenfible  à  ia  vue  ?  en  vain  l’on  enlevera  par 
x^jjbjedions  la  matière  formée  d’un  panfement 
^  autre.  ^  l’on  n’empêchera  pas  qu’elle  ne  fe  re- 
Pi^oduife  j  ëz  lorfque  la  fituation  de  cette  poche. 
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permettra  une  contr’ouverture ,  il  n’y  a  pas  à  ba-‘ 
lancer  entre  les  avantages  de  celle-ci  fur  les  in- 
jeâions. 

Sent-on  la  néceffité  de  déterger  les  parois  d’un 
grand  finus ,  auquel  on  a  fait  une  contr’ouverture, 

6c  d’employer  à  cet  effet  des  médicamens  pro¬ 
pres  à  féconder  les  effets  de  la  nature?  ce  fera 
un  fecours  bien  léger  que  celui  des  înjeâions  :  la 
mèche  eft  un  corps  doux  &  mollet ,  que  l’on 
charge  aifément  des  médicamens  indiqués ,  6C 
qui  les  tiendra  appliqués  fur  les  parties  qui  en 
ont  befoin,  bien  mieux  que  les  injeéfions.  Enfin, 
les  finus  dont  on  entreprend  la  guèrîfon ,  eft-iî 
placé  de  manière  . à  ne  permettre  aucun  des  mo¬ 
yens  propofés  jufqu’à  préfent  ?  le  fecours  des  in- 
jeâions  fera  tout  au  moins  infidèle  ,  8c  le  tam-  , 
ponnement  méthodique  fatisfera  aux  vues  du 
Chirurgien  :  je  dis  méthodique ,  parce  que ,  mal¬ 
gré  les  idées  défavantageufes  que  l’on  a  pû  fe 
faire  avec  raifon  du  tamponnement  en  général , 
il  aura  ,  dans  des  mains  conduites  par  le  génie 
&  par  le  fçavoir  ,  des  propriétés  refufées  à  tout 
autre  procédé.  M.  Quefnay  en  a  donné  dans  fe§ 
ouvrages  un  exemple  mémorable  {a).  Dans  tous 
ces  cas  «  il  n’appartiendra  qu’à  l’impéritie  ou  à 
»  la  timidité  ,  dit  l’Auteur,  de  donner  aux  injec- 
5)  tiens  une  préférence  que  fûrement  elles  ne  me- 
ï)  ritent  pas.  »  Mais  quels  peuvent  donc  être  les 
avantages  des  injeéfions  ?  car  jufqu’ici  elles  fem* 
Ment  être  proferites  par  l’Auteur.  Plus  de  maux 
que  de  remèdes  ;  cela  n’eft  que  trop  vrai ,  &  “ 
y  a  des  cas  où  les  injèétions  doivent  être  admifes. 
Quels  font  ces  cas  ,  8c  quels  biens  peuvent  pro* 
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curer  les  injeaions  employées  à  propos  ?  C’eft 
ie  fujet  d’un  examen  très-approfondi  dans  le  troi- 
fième  article. 

Un  principe  général  fert  à  l’Auteur  pour  pré- 
fentér  une  application  favorable  à  l’ufage  des 
injeâions.  «  Un  moyen  eft  eftimé  néceflaire  ,• 

»  dit-il,  lorfque  dans  un  cas  donné,  il  eft  ca*. 

»  pable  de  produire  des  effets  fupérieürs  à  ceux 
»  des  autres  moyens.  Or ,  les:  injeâions  tranf- 
»  mettent  des  fecours  dans  des  lieux  où  il  eft  im-* 

»  poffible  d’en  porter  autrement  ;  &  confidé- 
»  rées  dans  ce  point  de  vue  ,  quelquefois  elles 
y)  feront  des  moyens  principaux  pour  la  cura^ 

»  tion,  fouvent  elles  feront  au  moins  des  moyens 
»  auxiliaires.  »  L’Auteur  entre  fur  cela  dans  un 
détail,  où  il  prouve  autant  de  eonnoiffançes 
pratiques ,  qu’il  a  montré  de  fcience  dans  les  atr 
ticles  précédens  ;  &  pour  donner  à  cette  matière 
tout  l’ordre  dont  elle  eft  fufceptible ,  il  examine 
l’ufage  des  injeâions  dans  les  cavités  faites  par 
maladies ,  dans  les  cavités  naturelles  :  il  em¬ 
ploie  à  cette  difcuffion  quatorze  paragraphes, 
dont  ceux  qui  concernent  les  trois  ventres  font) 
pleins  de  remarques  judicieufes. 

L’Auteur  écarte  fenfément  le  fecours  des  in- 
jeétions  dâns  les  folutions  de  continuité  récentes  , 
externes ,  &  rnême  profondes ,  de  quelque  efpèce  ' 
qu’elles  puiffent  être  ;  mais  fî  éllés  font  dégéné¬ 
rées  en  fînus ,  ou  fiftules  ,  ou  bien  que  ce  foienc 
des  fuites  de  quelque  grand  dépôt;  s’il  n’eft  pas 
poffible  d’employer  les  moyens  curatoires  qu’il 
a  d’abord  mis  en  parallèle  avec  les  injeâions, 
celles-ci  peuvent  être  employées  heureufement* 
Elles  ne  donneront  point  de  fuccès  prompts  SC 
eclatans  ;  mais  elles  auront  affez  de  mérite ,  fi 
par  une  direûion  fage  ÔC  éclairée ,  du  tems  ôî 
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de  la  patience,  elles  conduifent  à  la  guèrifoa* 
L’Auteur  cite  en  preuve  les  obfervations  d’Aml 
broife  Paré  ,  &  parmi  les  modernes  ,  celles  de 
M.  Dclaijfe ,  aflbcié  de  l’Académie ,  Sc  de  M. 
Trioen  ,  auteur  d’une  bonne  colleétion  de  faits 
de  chirurgie. 

Lorfque  - l’Auteur  en  eft  aux  maladies  des  ea^ 
yités  naturelles ,  il  met  l’ufage  des  injeébons  fort 
au-deflbus  de  celui  que  l’on  en  feroit  au  gré  de 
quelques-uns ,  cela  lui  fournit  la  matière  d’une 
fage  critique.  <  ■ 

Le  principal  objet  pour  lequel  il  fembleroit 
qu’on  feroit  obligé  de  faire  des  injeâions  dànS' 
ces  cavités  ,  eft  l’épanchement  de  quelques  flui¬ 
des  naturels ,  comme  le  fang  ,  ou  étrangers , 
comme  le  pus  ou  la  férofité.  Par  rapport  aux 
épanchemêns  ;  l’üniformité  dans  le  mécaniftne 
des  opérations  de  la  nature ,  préfente  ,  en  quel¬ 
que  partie  qü’iLs’exécute ,  une  analogie  raifon-- 
nable^  S’il  y  a  épanchement  dans  la  tête,  In 
poitrine  ,  le  bas- ventre  ,  n’héfîtons  point  à  ou¬ 
vrir,  cc  La  nature,  dit  l’Auteur,  débarraflfée  de 
io  l’amas  d’une  liqueur  qui  la  tenoit  opprimée  , 
y»  accomplira  dans  le  fecret  pour  la  réunion ,  la 
^  »'  déterfion ,  la  réparation  des  parties ,  des  mer- 
\y  veilles  encore  plus  promptes  bC  plus  étonnantes 
ï)  que  celles  que  nous  admirons  "a  découvert.  » 
La  poffibilité  &  l’efficacité  des  ouvertures  dans 
ces  cas  font  reconnues ,  &  la  chirurgie  moderne 
a  augmenté  nos  richeffes  à  cet  égard. 

'  Nous  avons  pour  la  tête  le  trépan ,  qui  peut 
être  multiplié  au  point  où  M.  Maréchal  l’avoit 
pratiqué  avec  fuccès  ,  en  ayant -appliqué  douze 
à  une  perfonne  qui  jouit  encore  d’uné  bonne 
fanté.  Cependant ,  fi  avec  la  multiplication  des 
trépans  &  l’ouverture  des  membranes  du  cer- 
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feau ,  l’on  ne  pouvoit  atteindre  au  foyer  du  dé¬ 
sordre  êaufe  dans  le  cerveau  même  par  un  amas 
de  pus ,  les  in  jetions  peuvent  venir  à  l’appui  des 
moyens-  empIoyéVjufques-là ,  &  j’en  ai  donné  à 
la  Séance  publique,  de  l’année  dernière ,  un  exem¬ 
ple  dont  l’Académie  a  paru  faire  cas  (b).  Dans' 
des  maladies  Semblables,  ce  fera  l’inSuffifance  des 
autres  moyens  qui  établira  la  néceffité  des  injec¬ 
tions.  Quant  à  la  poitrine  ,  l’Auteur  réfuté  avec 
autant  dé  force  que  de  raiSon ,  le  Sentiment  de 
ceu%qüî  ont  confeillé  des  injeâions  aftringentes 
dans  le  cas  d’une  hémorragie  intérieure ,  &  des 
injeâions  délayantes  jiopr  détremper  le  Sang 
coagulé.  Les  épanchrmens  purulens  fémbléroient 
plus  favorables  à  cette  opinion  5  cependant  il 
faut  ÿ  avant  que  d’employer  les  injedions ,  avoir 
épuifé  des  Secours  mieux  adaptés  j  &  moins  Suf- 
ceptibles  d’ineonvéniehs  ;  c’eft-à-dire  ,  qu’après 
l’opération  de  l’empyemé  ,  il  faut ,  pour  faciliter 
riffiiê  de  la  matière ,  prefcrire  au  malade  de  for¬ 
tes  inspirations  lors  des  panfemeris ,  donner  de  la 
pente  au  pus  par  la -fituation  du  malade  ,  empê¬ 
cher  Son  Séjour  au  moyen  d’une  canule,  &é.  Ici 
l’Auteur  s’appuye  du  ténioignage  de  M.  de  la 
Motte  ^  qui  a  donné  fur  cela  des  observations  in»; 
téreffantes. 

Il  n’y  a  point  de  capacité  moins  fufeeptibîe  des 
injeâions  que  le  bas- ventre.  Pour  ce  qui  regarde 
les  épanchemens  de  Sang  i  il  faut  convenir  des 
obligations  que  nous  avons  à  feu  M.  Petit  le  fils, 
^^M.Garangeot  ,  par  les  fçavans  mémoires  pu- 
l>liés  fur  cette  matière  dans  le  premier  &  le  fe- 


^  cette  obfervation  intéreffante  à  plus  d’un 
dans  les  Opufcules  de  Chirurgie  de  M.  Morand  ^  in-^»- 
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cond  ,  volume  de  l’Académie.  Ils  ont  mis  dans  fod 
plus  beau  jour  une  doârine  qui  étoit  bien  né^ 
ceflaire  pour  établir  un  concours  de  preuves  fuf. 
fifantes  pour  l’exiftence  d’un  épanchement,  fan. 
guin.  Dans  le  premier  volume  ^  une  obfervatioa 
de  M.  Ifachcr,^  fur  un  empyeme  fait  avec  fuccès 
au  bas- ventre  J  étaye  par  une  pratique  heureufe 
une  ingénieufe  théorie. 

-  L’Auteur  établit  donc  comme  Une  loi ,  que 
pour  les  épanchemens  fanguins  du  bas-ventre 
l’ouverture  eft  l’unique  moyen  auquel  il  faille 
avoir- recours.  Voudroit-pn  dégrumeler  le  fang; 
épanché  le  projet  des  injeétions  j  dit  ÎAuteuf  ^ 
eft  une  revêrie  qui  ne  mérite  pas  de'  réfutationi 
Eft-il  queftion  d’un  épanchement  de  pus  l  il  af. 
fure  que  les  injeâions  font  des  rnoyens  infidèles 
ÔC  dangereux.  En  vain  prétendroit-on  l’ébranler 
dans  fon  fentiment  par  des  exemples  de  réuflîte  5 
il  ne  peut  fe  foumettre  à  l’autorité  des  maîtres 
qui  les  rapportent  ;  il  eft  perfuadé  qu’ils  auroient 
plus  pr-omptement  réufti ,  s’ils  n’ayoient  point 
employé  des  injeâions.  L’on  doit  aifément  pref- 
•  fentir  que  l’Auteur  ne  ménage  pas  davantage 
ceux  qui  confeillent  les  injections  dans  le  ventre , 
après- la  fortie  des  eaux  par  l’opération  de.la  pa* 
racenthefe. 

Il  lui  reftoit  à  examiner  les  maladies  particu¬ 
lières  des  vifcères  de  cette  même  capacité.  Pour 
les  abfcès  du  foie  ,  il  doit  y  avoir  très -  peu  de 
cas  où  l’on  foit  obligé  d’employer  les  injeCtlons. 
«  Il  faut ,  dit  l’Auteur ,  avoir  grande  attention  à 
y>.  ne  pas  caverner  un  yifcère  ,  dodt  le  tiffu  lâche 
»  &  tendre  peut  aifément  fe  lailfer  pénétrer  & 
»  abreuver.» 

Il  n’y  a  point  de  maladies  où  les  injeCtions 
jouent  un  plus  grand  rôle  que  .dans  celles  dya 
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veffie.  La  plupart  ne  peuvent  être  traitées  mé? 
thodiquement ,  que  par  les  injections  :  avec  elles 
on  remédie  à  deux  excès  directement  oppofés  ; 
le  trop  grand  refîèrrement  &  la  trop  grande  dila¬ 
tation  de  ce  vifcère.  A  cette  occafîon  l’Auteur 
cite  M.  ?  qui  a  guéri  un  racorniflement 

de  vefTie ,  laquelle  ne  pouvant  contenir  que  deux 
cuillerées  de  liqueur,  fut  étendue  peu-à-peü  au 
point  de  recouvrer  fes  dimenlîons  naturelles.  Si 
la  veffie  au  contraire  eft  reliée  trop  diftendue 
parl’elFet  de  quelque  paralyfîe ,  des  liqueurs  fti- 
mulantes ,  des  eaux  minérales  injeCtées  dans  la 
velEe ,  peuvent  avec  fuccès  inviter  la  nature  à 
lui  rendre  le  ton  qu’elle  avoit  perdu.  Si  la  furface 
interne  eft  ulcérée ,  elle  fera  détergée  à  la  faveur 
des  injeânbns  :  les  Lithotordiftes  en  tireront 
parti;  avec  les  injeâions,  ils  ramèneront  au- 
dehors  des  fragmens  de  pierres  ,  &  même  de  pe¬ 
tites  pierres  ;  êc  il  eft  arrivé  à  M.  le  Üran  (c)  de 
déloger  par  ce  moyen  des  pierres  retenues  à 
rinfertion  des  uréteres. 

L’inteftin  reÇlum  ,  pour'  des  ulcères  fuperfî-. 
ciels,  offre  encore  un. exemple  de  rutilité  des  in- 
jeClions  ;  enfin  les  parties  de  la  génération  de 
l’uh  &  de  Faütre  fexe.en  permettent  l’application. 

L’Auteür  du  Mémoire  n’a  plus  à  confidérer, 
pour  l’emploi  des  injeClions ,  que  les  maladies 
dçs  oreilles ,  des  voies  lacrymales ,  &  des  finus 
qui  y  abo.utiffent.  Pour  les  oreilles ,  l’amas  Sc 
1  endurciffernent  de  la  matière  cérumineufe  ,  âc 
jes^uiçères  de  cette  partie  ,  font  les  feuls  cas  de 
linjeClion.  L’Auteur  n’y  a  pas  aftèz  de  confiance 
pour  delayer  &  détacher  la  cire  épaiffie  ;  mais 


(0  Pvye^  Ÿ article  des  pierres  qui  s’engendrent  dans, 
corps  humain,  §,  I,  ' 
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les  exemples  de  réuflite  font  contre  lui  :  il  n’ad¬ 
met  les  injeâions  qu’avec  une  forte  de  répu¬ 
gnance  ,  même  dans'  le  cas  de  l’ulcère.  Pour  les 
voies  lacrymales ,  il  cite  avec  éloge  M.  And 
qui  feringuoit  les  points  lacrymaux ,  &  M.  de 
la  Forejl ,  qui ,  par  les  moyens  qu’il  a  donnés  de 
feringüer  le  canal  nafal ,  fera  toujours  regardé 
cornme  un  légiflateur  en  cette  partie.  Enfin, 
pour  les  ulcères  du  nez ,  il  convient  de  l’utilité 
des  injeftions ,  &  fur-tout  pour  les  maladies  des 
finus  maxillaires  ;  mais  il  me  paroît  trop  court 
fur  un  fujet  qui  n’eft  pas  à  beaucoup  près  épuifé. 

L’Auteur,  pour  rendre  fa  doârine  auffi  com- 
plette  qu’elle  peut  Têtre  ,  emploie  un  dernier 
paragraphe  à  l’explication  de  quelques  cas  ifolés 
qui  ne  pouvoient  être  compris  dans  les  précé- 
dens  ;  &  quoiqu’il  les  ait  bien  appréciés  tous , 
il  fé  méfie  encore  de  fon  exactitude  :  il  terminé 
le  troifième  article ,  en  difant  qu’il  ne  compte 
avoir  donné  qu’une  théorie  générale  ;  mais  que 
/  {i  quelques  circonftances  étoient  capables  de  faire 
ployer  fa  décifîon  ,  la  fingularité  du  cas  ne  peu{ 
faire  loi ,  ni  la  détruire.  . 

C’eft  fiir  cette  bafe  de  préceptes  très-bien 
expofés ,  très-bien  liés  ,  qu’il  fonde,  fon  mémoire, 
terminé  par  un  quatrième  article ,  da:ns  lequel 
il  donne  les  régies  qu’il  faut  obferver  dans  l’u* 
fage  des  injeCtions  ,  &  qu’il  réduit  à  huit. 

11  faut  :  1°.  que  la  liqueur  ait  quelques  de¬ 
grés  de  chaleur  au-  delTus  de  celle  des  parties  ou 
on  la  porte.  2°.  Que  le  fyphon  de  la  feringue 
ait  le  plus  grand  diamètre  poflible.  3°.  Que  la 
quantité  de  liqueur  à  injeCter ,  foit  proportion¬ 
née  à  la  grandeur  de  l’efpace  où  elle  doit  etre 
feçue.  4°.  Que  les  panfemens  faits  avec  les  iU' 

ieàions  foient  fouvent  renouvellés.  5°,  QueloS 
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diminue  la  quantité  de  la  liqueur,  à  proportion 
que  la  cavité  diminue  de  grandeur  par  le  bon 
effet  de  rinjeâion.  6°.  Que  les  injeârions  fe 
faffent  le  plus  promptement  qu’il  efi:  poffible. 
'f.  Que  l’on  favorife  la  fortie  de  la  liqueur  ^ 
lorfqu’il  le  faut  ainfî  j  par  une  pente  conVena^ 
ble ,  uqe  pofition  avantageufé  de  la  partie.  8°. 
Que  l’on  ne  prolonge  point  au-delà  du  tems  né- 
cefTaire ,  l’emploi  d’un  moyen  qui  ^  utile  dabord  ^ 
pourroit  nuire  par  lesTuites. 

On  croiroit  peut-être  que  l’Auteur  va  don¬ 
ner  après  cela  ,  des  notions  fur  l’inftrument  des 
injeâions  ;  mais  occupé  de  fon  fujet  en  grand 
il  n’a  garde  de  s’arrêter  à  des  minuties. 

Quant  aux  fyphons ,  il  fe  contente  de  dire  : 
»  Nos  arfénaux  eri  forit  pleins  ,  quand  il  es 
J)  faudra  de  particuliers  pour  des  cas  mon  pré- 
))  vus ,  lé  génie  du  Chirurgien  le  lui  fuggérera  de 
»reftê.» 

Quant  aux, liqueurs,  une  réflexion  bien  fage 
■finit  fon  mémoire  :  «  Nous  n’aurions  pû  ,  dit-iï  , 
«  donner  que  des  notions  générales  êc  quel- 
»  ques  formules.  Les  premières  n’auroient  infi- 
»  truit^  que  fuperficiellement  ,  les  fécondés  au- 
»  roient  été  dangereufes.  Un  inconvénient  qui 
«  réfulîeroit  des  formules  données  dans  un  ou- 
»  vrage  comme  celui-ci ,  c’eft  qu’elles  fomentent 
»  la  parefTe  &  perpétuent  l’ignorance.  On  trou- 
ve  j  GU  l’on  croit  trouver  fon  ouvrage  tout  fait , 
«  &:  par-là  on  fe  croit  difpenfé  de  chercher  d&s 
”  combinaifons  raifonnées ,  qu’encore  une  fois 
”  le  génie  doit  enfanter.» 

L’Aeadémie ,  en  propofant  cette  matière,- avoit 
^‘en  réfléchi  à  fon  utilité  3  elle  n’a  pas  été  dé- 
Journée^  par  l’objeaion  de  ceux  qui  la  croyoient 
élémentaire.  Car,  1°.  où  font  les  Auteurs 
Rij 
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qui  ont  traité  cette  matière  à  fonds  ?  à  peine 
nomme-t-on  les  injeâiions  dans  l’énumération 
des  moyens  que  l’art  de  guérir  emploie.  2®  Com¬ 
bien  de  chofes  fur  cela  qui  n’étoient  fçues  que 
des  grands  Maîtres ,  &  combien  d’erreurs  avan¬ 
cées  par  de  grands  Maîtres  auffi  ? 

L’Auteur  de  la  pièce  couronnée  eft  M.  Grillon , 
Maître  en  Chirurgie  à  Rouen.  Nous  ne  croyons 
pas  exagérer  en  difant  que  ce  mérnoire  eft  ori¬ 
ginal  ;  ôt  nous  croyons  faire  plailîr  au  public  , 
en  lui  apprenant  qu’il  en  jouira  bientôt.  Cet  ou¬ 
vrage  terminera  le  troifîème  volume  des  prix,  qui 
eft  aâuellement  fous  prefle,  ' 

ART  I  C  L  E  L  X  I  I  I. 

Obfervations  fur  les  Inj&clionS, 

Merc.de  Fr.  ^  |  '  Out  le  monde  convient  que  rien  n’eft  plus 

ivni  ijj8.  ,  capable  de  perfeélionner  la  Chirurgie  que 
.'lès  obfervations  :  mais  ü  elles  ne  font  pas  ac- 
•compagnées  des  qualités  néceffaires ,  loin  de  tour¬ 
ner  à  l’avantage  de  la  fociété ,  elles  ne  peuvent 
que  lui  être  infiniment  préjudiciables.  Ces  qua¬ 
lités  principales  font  une  attention  aétive  6C 
fcrupuleufe  à  qui  rien  n’échappe  dans  l’examen, 
&  une  fincèrité  à  l’épreuve  de  toutes  les  foiblef* 
'fes  de  l’amour-proprê.  -  ^ 

r  n’efi;  pas  que  l’exaélitude  Sc  la  iîncèrite 
nous  rendent  infaillibles.  Tout  homme ,  queb 
•que  'habile  qu’il  foit ,  eft  fujet  à  l’erreuf  ;  mais 
il  doit  convenir  modeftement  de  fes  fautes  pour 
en  tirer  le  double  avantage  de  les  éviter  dans  la 
fuite  ÔC  de  les  faire  éviter  aux  autres.  C’eft  dans 
-ces  fentimens  que  f’expofe  les  obfervations  que 
l’ai  faites  fur  les  ihjeâions  dans  les  plaies.  ^1® 
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0ie  fuis  écarté  fur  ce  point  de  l’opinion  de  nos 
plus  célébrés  Obfervateurs ,  dont  je  refpecte  les 
lumières ,  on  ne  pourra  pas -du  moins  me  repro- 
j:her  de  m’être  écarté  de  ces  grands  modèles , 
en  négligeant  Texaélitude  Ôtlafincèrité  dont  ils 
m’ont  donné  l’exemple. 

Les  injeâions  ne  font  autre  chofe  que  des  re- 
inédes  liquides  portés  dans  les  plaies  ou  finus , 
par  le  moyen  d’une'  feringue.  L’objet  de  ces  in- 
jeôions  eft  de  déterger  ou  d’incarner  les  clapiers 
ou  finus,  quifouvent  ne  font  acceffibles  qu’à  la 
fonde,  &  où  quelquefois  même  elle  ne  peut 
'  parvenir ,  lorfque  ces  finus  pénétrent  dans  la  ca¬ 
pacité  des  ventres  ,  ou  des  parties  charnues ,  ÔC 
que  leur  route  eft  tortueule  Sc  inégale. 

Par  rapport  aux  plaies  des  parties  charnues , 
comme  celles  qui  réfultent  des  coups  de  feu  ou 
d’armes  blanches  ,  &  qui  peuvent  être  compli¬ 
quées  5  ou  celles  des  grands  abfcès ,  les  injeâions 
balfamiques  &  vulnéraires  peuvent  y  avoir  lieu 
dans  les  commencemens  ;  mais  je  foutieiis  que 
ces  remèdes  continués  trop  long-tems ,  leur  de- 
viendroient  préjudiciables  ;  ils  formêfbient  autant 
de  corps  étrangers ,  qui ,  s’oppofant  à  la  réunion 
des  chairs ,  rendroient  la  cure  extrêmement  lente 
ou  même  impoffible.  En  effet ,  les  embouchures 
des  vaiffeaux  venant  à  fe  racornir  &  enfuite  fe 
fermer  par  les  fréquentes  fécoufles  que  caufent 
ies  injèâions,  ileft  aifé  de  fentir  qu’elles  ceflê- 
roient  d’épancher  ce  fuc  aglutinatif ,  cette  lym¬ 
phe  falutaire  qui- opère  la  guèrifon.  D’ailleurs, 
qui  eft -ce  qui  n’a  pas  obfervé  comme  moi  , 
qu  il  refteroit  fouvent  dans  les  plaies  une  grande 
partie  de  la  liqueur  injeéfée ,  laquelle  ,  par  le 
^oyen  de  l’injeâion  du  lendemain,  fortiroît  char- 
2^^  d’un  pus  féreux  de  fort  mauvaife  odeur , 

.  Rüj 


2’^2  Mémoiees  poue  seevir  a  l’histoire> 
en  plus  grande  quantité  que  la  plaie  n’enauroit 
fourni  en  quatre  jours  en  ne  l’injeâant  point  ? 

Pour  prévenir  ces  deux  inconvéniens ,  je  me 
fuis  toujours  cru  autorifé  par  les  réflexions  que 
j’ai  faites  ,  à  fupprimer  l’ufage  des  injeâions , 
en  y  fubftituant  un  fimple  panfement  avec  de§ 
eompreffes  expulfives  dans  le  befoin.  Si  quelque¬ 
fois  j’ai  cru  devoir  employer  ces  injeâions,  ce 
n’a  jamais  été  que  les  cinq  ou  fîx  premiers  jours 
feulement,  comme  dans  les  ulcères  fiftuleux ;  Sc 
c’eft  du  caput  mortuum  ,  du  vitriol,  dans  une  fuf. 
£fante  quantité  d’eau  d’hiffope  ou  de  ■  lavande , 
<iont  je  me  fers  alors  ,  pour  favorifer  le  fuinte-; 
rnent  des  fucs  propres  à  régénérer  lès  chairs,  ‘ 
Ce  nVfl:  donc  que  dans  ce  cas,. pour  quelques 
jours  feulement ,  que  j’adopte  les  injeéüons  j  en 
tout  autre  je  les  abandonne  comme  inutiles 
dangereufes  ,  fur- tout  dans  les  plaies  qui  com¬ 
muniquent  aux  grandes  capacités.  Les  exemples 
que  je  vais  rapporter  donneront  du  jour  à  mes 
obfervations  :  je  les  réduits  à  un  très-petit  nom-î 
bre^,  qui  fufEra  pour  montrer  que  je  ne  me  dé? 
termine  qu’avec  connoiflance  de  caufe. 

I  En  1737  ,  à  Vefoul ,  M.  Cardot  fils  ,  âgé  de 
■ï2  ans  ,  avoir  à  la  poitrine  du  côté  droit  une 
fiftule  qui  pénétroit  dans  la  capacité,  &  qu’on 
injecfoit  depuis  cinq  mois  deux  fois  par  jour» 
Je  fupprimai  d’.abord  l’ufage  des  injeéfions ,  & 
après  avoir  refraîchi  les  bqrds  de  la  plaie,  qui, 
etoient  renverfés  &  calleux ,  je  fis  fubftituer  un 
petit  plumaceau  chargé  de  baume  d’arceus ,  à 
une  tente  longue  de  deux  travers  de  doigt  que 
l’on  introduifoit  à  chaque  panfement  dans  la  fifi 
tule  ;  l’enfant  fut  guéri  en  m.oins  de  douze  jours. 
En  173 S  ,  je  fis  deux  opérations  de  l’empie' 
me  à  lix  jours  d’intervalç  l’une  de  l’autre  : 
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première  à  un  manœuvre  de  Befaaçon,  qui  avoit 
reçu  un  coup  de  couteau  entre  la  cinquième  6c 
la  fixième  des  vraies  côtes  du  côré  droit  à  trois 
doigts  du  fternum.  Il  s’étoit  fait  un  épanchement 
de  fang  aflez  confidérable ,  &  enfuite  une  grande 
Suppuration.  Il  fut  néanmoins  guéri  radicalement 
par  le  fîmple  fecours  d’un  plumaceau  garni  de 
baume  d'arceus.  La  fécondé  opération  fut  faite  à 
un  foldat  du  Régiment  du  Roi.  ^a  plaie  étoit 
entre  la  fixième  &  la  feptième  des  vraies  côtes , 
à  quatre  travers  de  doigt  des  vertèbres.  L’opé¬ 
ration  réulTit  aflèz  bien  dans  les  commencemens  ; 
mais  comme  on  crut  devoir  employer  les  in- 
jeâions  déterfives  Sc  vulnéraires,  8cc.  le  foldat 
en,  mourut.  Le  manœuvre  avoit  été  un  peu  né¬ 
gligé  ,  mais  la  plaie  n’avoit  point  été  injeéfée  ;  le 
foldat  avoit  été  très-bien  foigné ,  mais  injeélé 
régulièrement  jufqu’à  fa  mort. 

En  1740  ,  un  foldat  du  Régiment  d’Anjou  , 
Infanterie ,  âgé  de  2  8  ans ,  fut  blelTé  à  la  partie 
droite  de  la  poitrine ,  entre  la  dernière  des  vraies 
côtes  &  la  première  des  fauflês ,  à  cinq  travers 
de  doigt  de  l’épine ,  &  la  plaie  fortoit  du  côté 
oppofé  «entre  la  troifièmé  &  quatrième  des  faut* 
fes  côtes ,  à  deux  travers  de  doigts  de  l’épine. 
Les  accidens  furent  très- fâcheux  dans  les  cora- 
mencemens  ;  on  y  apporta  les  remèdes  convena- 
î^les ,  mais  fans  aucune  efpèce  d’injeéfion.  Le 
malade,  qui  étoit  entré  à  l’hôpital  de  Befançon 
*6  4  Septembre  ,  en  fortit  parfaitement  guéri  le 
i  Janvier  1741. 

^742  5  un  Cavalier  de  la  Mefire  de  Camp , 
lut  conduit  à  l’Hôpital  de  Befançon  le  neuvième 
Ipur  de  fa  bleflure.  Il  avoit  reçu  un  coup  de 
fabre  entre  la  troifièmé  &  la  cinquième  côte  fu- 
Pfitieure  j  la  quatrième,  qui  fe  trou  voit  entre- deux, 
R  iv 
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étoit  coupée  tranfverfalement  ;  fa  plaie  étoit  fi 
large  &  fi  profonde  ,  qu’il  étoit  facile  de  voir 
le  poulmon  &  de  diftinguer  fes  mouvemens.  Je 
fupprimai  fur  le  champ  les  injeâions  qui  avoienî 
été  employées  jufqu’alors  ;  je  fis  panfer  le  malade 
avec  un  double  linge  trempé  dans  l’huile  d’%e. 
ricum  ,  allez  grand  pour  ne  pas  fé  perdre  dans 
la  poitrine  :  je  coupai  enfuite  les  portions  de  la 
quatrième  côte,  en  partie  dépouillée  de  chair, 
êc  en  partie  vermoulue  ,  &  fans  injeétions  le 
malade  fut  rétabli  fept  femaines  après. 

Je  palïè  fous  filence  le  nombre' de  cures  que 
j’ai  faites  de  plaies  pareilles  à  ces  dernières  j  fans 
jamais  employer  des  injeéfions.  Je  puis  parler 
maintenant  de  celles  qui  avoient  dégénéré  en 
fiftules ,  lorfqu’on  m’en  confia  le  foin  :  elles  ne 
feront  encore  que  plus  concluantes  pour  la  nou¬ 
velle  méthode. 

Un  nommé  Renaud ,  de  Befançon ,  Dragon 
dans  le  régiment  de  la  Ferronaye ,  avoit  reçu  à 
Montelimart  un  coup  d’épée  à  la  partie  droite  de 
Ja  poitrine  ,  un  doigt  au-deflbus  du  teton  :  â  en 
Juger  par  l’hémorragie  qui  avoit  fuivi  le  coup, 
l’épée  avoit  pénétré  le  poulmon.  Comme  le  Ré¬ 
giment  étoit  en  marche ,  il  avoit  été  laiffé  comme 
mort  5  cependant  on  lui  avoit  donné  du  fecours  ^ 
&  dans  l’efpace  de  neuf  mois  il  avoit  été  injeâé 
deux  fois  par  jour  dans  l’hôpital  où  il  étoit  :  il 
avoit  été  conduit  enfuite  à  celui  de  Lyon,  où  on 
ne  lui  avoit  pas  plus  épargné  les  injeftions.  Enfin 
il  fut  tranfporté  dans  celui  de  Befançon ,  dans 
l’efpérance  d’être  plus  foulagé  dans  fa  patrie.  Ses 
parens  vinrent  me  le  recommander  :  je  le  vis, 
pendant  deux  jours  je  le  lailTai  fans  autre  panfe- 
ment  que  des  linges  blancs  fur  la  plaie.  Jë  dé- 
truifis  les  jours  fuivans  les  bords  de  la  fiftule ,  ^ 
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4’une  vieille  plaie  j’en  fis  une  récente  ,  quant  à 
l’extérieur.  Par  le  moyen  de  petits  cauftiques , 
je  fis  difparoître  les  callofîtés  intérieures  de  la 
plaie  :  j’y  introduifis  une  petite  canule  d’argent , 
que  j’y  laiflài  l’efpace  d’un  mois  ;  &  quand  je 
vis  qu’il  n’y  avoit  plus  de  fuintement,  je  retirai 
la  canule  ;  je  rafraîchis  de  nouveau  les  bords  de 
la  plaie,  que  je  traitai  enfuite  comme  plus  fimple  ; 
enfin  au  bout  de  quinze  jours ,  depuis  celui  ou 
j’avois  ôté  la  canule ,  le  jeune- homme  fut  radi¬ 
calement  guéri. 

Le  nommé  Beaùféjour ,  Cavalier  dans -le  Ré¬ 
giment  d’Efcart ,  à  la  fuite  d’un  empyeme ,  avoit 
été  injedé  à  l’hôpital  de  Vefoul  matin  Si.  foir 
pendant  vingt- deux  mois.  Tranfporté  à  l’hôpital 
de  Befançoh  je  le  trouvai  dans  un  parfait  anéan- 
tiffement  ;  je  fis  ôter  l’appareil  de  deffüs  la  plaie , 
Si.  la  lailFai  pendant  deux  jours  couverte  d’une 
firaple  compreflè  foutenue  par  le  bandage  ordi- 
pire.  Je  fuivis  pour  celui  -  ci  la  méthode  que 
j’avois  pratiquée  pour  le  précédent  5  je  laiflài  pen¬ 
dant  près  de  deux  mois  la  canule  dans  fa  fiftule  $ 
&  après  fix  mois  il  fut  en  état  d’aller  joindre  fon 
Régiment. 

Un  Savoyard,  à  qui  l’on  avoit  fait  l’opération 
de  l’empyeme  à  l’hôpital  des  Bourgeois  de  Be¬ 
sançon,  étoit  injedé  journellement  depuis  plu- 
fieurs  mois.  Le  fieur  d’Arc ,  maître  en  Chirurgie, 
•^6  pria  de  le  voir  :  après  l’avoir  examiné ,  je  fis 
Psrt  à  mon  confrère  de  ma  méthode  à.cet  égard , 
?uil  mit  fur  le  champ  en  pratique.  Ledit  Savo¬ 
yard  a  été  guéri  en  très-peu  de' tems  par  les  foins 
a  fieur  Jufly ,  autre  de  mes  confrères ,  qui  avoit 
felevé  ledit  fieur  d’Arc  peu  de  tems  après  que 
J  eus  vu  le  malade. 

Je  fle  condamne  pas  abfolument  la  méthode 
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des  Chirurgiens  qui  injeâient  les  plaies ,  eü® 
fe  pratique  journellement  ^  mais  il  parok  que  la 
méthode  contraire  eft  plus  falutaire.  Les  injec¬ 
tions  ne  font  employées  que  pour  liquéfier  les 
matières  qui  ont  trop  de  confiftance ,  laver  gc 
déterger  les  plaies  &  ulcères,  &  je  ne  les  crois 
propres  dans  les  grandes  capacités ,  que  pour 
deux  ou  trois  jours  au  plus. 

On  fe  fert  ordinairement  d’une  fente ,  que  je 
regarde  encore  comme  plus  dangereufe  que  les 
injeâions  ,  pour  fermer ,  dit-on  ,  l’entrée  à  l’air 
extérieur  qui  feroit  pernicieux  :  mais  j’ai  plufieurs 
obfervations  qui  prouvent  que  l’air  ne  fait  (au¬ 
cune  mauvaife  imprefiion  dans  la  poitrine  ,  lorf- 
qu’il  a  la  même  liberté  d’en  fortir,  qu’il  a  eue 
pour  y  entrer.  ,  > 

Quelque  exaéfes  &  fidèles  que  foient  ces  ofi- 
feryations ,  je  les  foumets  à  l’autorité  refpeâable 
des  Maîtres  de  l’Art ,  heureux  fi  l’expérience  en 
conftate  l’utilité  :  c’eft  la  plus  grande  &  la  feule 
fatisfaéfion  que  puiflfent  attendre  ceux  dont  les 
travaux  n’ont  pour  but  que  les  avantages  de  l’hu-» 
manité.  .  ' 


iS^== 


A  R  T  ï  C  L  E  LXI  V. 

Frécis  d'un  Mémoire  de  M.  Sabatier  ;  fur 
jcciions  dans,  la  trompe  d'Eujlache,  (a) 

La  trompe  d’Euftacfie  eft  un  conduit  qui  s  e- 
tend  depuis  la  caille  du  tambour  jufques 
dans  l’arrière-bouche  ,  où  il  eft  ouvert  par 

(iî)  Ce  Mémoire  de  M.  Sabatier ,  lû  à  une  féance 
puBlique  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie,  uei 
point  encore  imprimé  dans  les  recueils  de  cette  Acx-. 
demie. 
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ferifice  ellyptique  ,  au-deffus  du  voile  du  palais  ,  &  avama.: 
tîès-près  de  l’ouverture  poftérieure  des  narines. 

Les  injeâions  ont  toujours  été  en  ufage  dans  le  piufieursma- 
traitement  des  maladies  de  l’intérieur  de  l’oreille;  Sei^emei 
mais  on, ne  lès  faifoit  que  par  le  conduit  auditif 
externe.  C’eft  feulement  en  1724,  qu’un  homme 
qui  n’étoir  point  de  l’art,  pour  fe-  guérir  d’une 
furdité  opiniâtre  ,  après  avoir  employé  inutile¬ 
ment  toutes  les  eipèces  de  remèdes  ,  imagina  de 
fe  feringuer  de  l’eau  dans  la  trompe  d’Euftache  : 
fon  nom  mérite  d’être  confervé  ;  c’eft  M.  Guyot , 
maître  des  poftes  à  Verfailles.  Il  avoit  des  cori- 
noiflances  en  anatomie ,  acquifes  par  un  fimple 
motif  de  curiofité  :  fon  propre  befoin  le  porta  à 
étudier  attentivement  la  ftruâure  de  l’oreille  ;  6c 
après  avoir  conçu  l’efpérancé  de  fe  guérir  par  les 
injections  dans  la  trompe  d’Euftache ,  il  fit  fabri¬ 
quer  un  inftrument  conforme  à  fes  vues ,  &  par 
i’ufage  duquel  il  recouvra  la  faculté  d’entendre. 

M*  Guyot  préfenta  la  feringue  de  fon  inven¬ 
tion  à  l’Académie  Royale  des  Sciences.  MM. 

^yWinjlow  &  Morand^  qui  furent  chargés  de 
»  l’examiner ,  dirent  que  ce  moyen  étoit  fort  in- 
»  génieux,  8c  jugèrent  qu’on  pouvoit  s’en  fervir 
»  utilement  en  certaines  circonftances.  »  II  pa- 
roît  que  M.  de  Garangeot  n’a  pas  été  fatisfait  de 
ee  prononcé ,  qui  fait  délirer  de  fçavoir  quelles 
font  les  circonftances  où  cet  inftrument  fera  utile. 

Cet  Auteur  donna  en  1727  une  fécondé  édition 
^5  fon  traité  d’inftrumens  de  chirurgie  :  la  fe- 
ungue  de  M.  Guyot  y  eft  décrite  &  gravée  dans 
tous  fes  détails  ;  8c  il  releve  avec  alTez  peu  de 
j^enagement  les  objeélions  qu’on  a  faites  à  M.  '  . 

Hyot ,  5c  le  jugement  qu’on  a  porté  fur  fon  in- 

MM.  Morgagni  ^  de  Haller  ont  parié  depuis 
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des  irijeâions  dans  la  trompe  d’Euftache  -,  le  pre* 
mier ,  dans  la  feptième  de  fes  Lettres  anatomi¬ 
ques  ;  le  jfecond  ,  dans  fes  Commentaires  fur  les 
Prélevions  de  Boerhaave ,  à  l’article  auditus.  M. 
Verdier  en  a  fait  mention  dans  fon  Traité  d’ana¬ 
tomie  ;  8c  M.  Petit  y  le  dernier  éditeur  de  l’Ana¬ 
tomie  de  Palfin  ,  a  mis  en  note  dans  cet  ouvrage , 
que  les  injeVions  de  la  trompe  d’Euftache  lui 
ont  réuflî.  Enfin  M.  Jonathan  Wathen  ,  Chirur¬ 
gien  à  Londres ,  a  préfenté  en  dernier  lieu  un 
mémoire  à  la  Société  Royale ,  inféré  dans  le  49e. 
volume  des  TranfaVions  philofophiques ,  où  il 
.  rap;^orte  plufîeurs  exemples  de  guèrifons  opérées 
fur  des  fourds ,  en  injeVantda  trompe  d’Eüftache. 
Malgré  des  aflertions  auffi  pofitives ,  M.  Sabatier 
a  cru  qu’il  falloit  de  nouvelles  recherches  pour 
fçavoir  fi  les  injeVions  peuvent  réellement  être 
portées  dans  ce  conduit ,  &  fi  leur  ufage  ne  fe 
borneroit  pas  à  en  laver  l’embouchure.  La  diffi¬ 
culté  de  trouver  l’orifice  de  la  trompe  d’Euftache, 
pour  y  adapter  le  fyphon  d’une  feringue ,  avoiî 
donné  dieu  à  cette  conjeVure  ;  l’on  pourroit 
même  penfer  que  l’orifice  trouvé,  la  liqueur 
pourroit  fort  bien  ne  pas  pénétrer  ,  à  raifon  de 
î’obftacle  qu’y  apporteroit  l’air  enfermé  dans 
l’oreille  interne. 

Des  expériences  réitérées  fur  des  cadavres  ont 
fait  connoître  qu’en  injeVant  la  trompe  d’Eufta¬ 
che  ,  la  liqueur  paflbit  dans  la  caiftê  du  tambour. 
M.  Sabatier  remarque  judicieufement,  que  ce  qui 
n’eft  pas  difficile  dans  une  préparation  anatomi¬ 
que  ,  pourroit  être  abfolument  impoffible  fut  uii 
Homme  vivant.  Il  étoit  donc  queftion  de  fçavoir 
Il  l’on  renconrreroit  aifément  cette  embouchure, 
en  la  cherchant  fur  des  parties  extrêmement  f^u- 
fiblès  6c  fort  irritables ,  6c  c’efl:  à  quoi  M* 
hatier  croit  avoir  réufli. 
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Il  n’adopte  pas  l’inftrument  de  M.  Guyot  ;  U 
eft,  dit-il  ,  d’un  ufage  fort  incommode  ,&  il  eft 
difficile  d’injeder  la  trompe  par  fon  moyen.  Le 
tuyau  deftiné  à  entrer  dans  l’orifice ,  eft  intro¬ 
duit  dans  la  bouche ,  il  pafle  par-deffiis  le  voile 
du  palais ,  6c  n’étant  point  affujetti  dans  '  cette 
polîtion ,  il  doit  être  facilement  dérangé  par  les 
•niouvemens  irréguliers  que  fa  préfence  occa¬ 
sionne.  Le  fuccès  avec  lequel  M.  Guyot  s’eft  fervi 
de  cette  feringue  eft  cepeiidant  un  préjugé  en  fa 
faveur  ;  mais  M.  Sabatier  croit  qu’il  feroit  bien 
plus  commode  de  porter  le  fyphon  dé  la  feringue 
par  la  narine.  M.  Wathen  l’avoit  dit ,  &  il  fait 
honneur  de  cette  idée  à  M.  Douglas  ,  qui  dans 
Tes  leçons  publiques,  montre  la  manière  d’injeâer 
ainlî  la  trompe  d’Euftache.  M.  Sabatier  a  fixé , 
d’après  des  mefures  exaétes  fur  la  longueur  des 
narines,  prifes  fur  un  grand  nombre  de  fujets 
quélle  doit  être  la  configuration  de  ce  fyphon, 

Il  aura  une  ligne  5c  demie  de  diamètre ,  Sc  qua¬ 
tre  pouces  de  longueur  5  les  fîxeiernières  lignes  . 
feront  courbées ,  &  feront  un  angle  de  1 30  de¬ 
grés.  A  l’autre  extrémité  ,  le  fyphon  porte  un 
écrou  pour  être  monté  fur  la  vis  de  la  feringue  : 
-une  petite  patte ,  qui  répond  à  la  concavité  de 
l’autre  bout  du  fyphon  ,  fervira  à  faire  connoî- 
tre  précifément  qüeiie  eft  la  fituation  du  fyphon, 
lorfqu’il  eft  introduit  dans  la  narine  :  la  difpofi- 
tion  des  parties  indique  aflez!  comment  il  faut  s’y 
prendre  pour  tâcher  d’engager  le  bout  du  fyphon 
dans  l’orifice  de  la  trompe.  C’eft  une  affaire  de 
tâtonnement,  qui  eft  d’abord  affez  incommode. à 
wufFrir  ,  niais  auquel  les  malades  s’habituent. 

^^batier  a  ttmé  dans  fon  mémoire  des  dif¬ 
férentes  maladies  de  l’oreille  interne  où  les  injec- 
tiOQs  par  la  trompe  pourroient  être  utiles ,  fui- 
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Vant  les  diverfes  indications  que  ces  maladie^ 
peuvent  préfenter  :  telles  font  les  inflammations  ' 
de  l’oreille  interne ,  les  abfcès  ,  les  caries  les 
amas  des  matières  muqueufes,  écc.  Cette  partie 
de  fon  travail  n’eft  pas  la  moins  intéreffante  ^ 
mais  fur  l’objet  principal ,  il  s’eft  chargé  de  fub 
vre  les  recherches  utiles  qu’il  a  commencées , 
de  faire  de  nouvelles  expériences  pour  établir 
la  poffibilité ,  &  applanir  la  difficulté  des  injec¬ 
tions  dans  la  trompe  d’Euftache. 

ARTICLE  LXV. 

EJfai  fur  le  moyen  d'introduire  des  fuhjîmces 
liquides  dans  Vejlomac  par  les  fojfes  natales  > 

•  par  M.  LiBOUToif  ^  Chirurgien  d'Arras. 

P  Erfonne  n’ignore  que  plüfîeurs  maladies, 
qui  alFeâent  les  differentes  parties  de  la 
'  bouche  i  s’oppofent  aflez  fouvent  à  l’introduffioa 
des  alimens  dans  l’eftomac’.  -M.  Littré ,  dans  un 
mémoire  confîgné  dans  le  recueil  de  l’Aeadénaie 
'des  Sciences  ,  année  1718  ,  a  propofé  la  conr- 

municâtion  des  fôffes  nazales  avec  l’œfophage  y 

comme  uné  voie  favorable  pour  fuppléer  au  dé¬ 
faut  de  la  riatùrélîe  en  ces  fâcheufes  occurrences^ 
mais  il  paroît  que  les  inconvéniens  qui  peuvent 
refulter  de  l’intromiflion  d’ün  fluide  par  cetté 
voie  y  fans  être  irmuédiatement  condüit  dans,  le 
pharynx  ,  ont  empêché  les  gens  de  l’art  d  en 
faire  ufagé  ,  quoique'  quelques  Auteurs  foient 
d’avis  qü’on  peut ,  en  certains  cas ,  y  avoir  r.®' 
cours.  / 

A  quels  périls,  en  effet ,  n’expoferoit-on  pas 
des  malades ,  en  leur  verfant  Amplement ,  connu'® 
le  prefcrit  M,  Littré  ,  quelque  liquide  dans 
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cavirés  du  nez  ?  car  la  difpofîtion  des  parties  dé¬ 
montre  ,  ainiï  que  plufieurs  l’ont  remarqué  avant 
moi ,  qu’il  n’eft  pas  poflible  que  ce  liquide  fe 
rende  au  pharynx  *  fans  qu’une  portion  ne  s’en 
échappe  pour  tomber  dans  la  glotte. 

Or ,  à  quels  defordres  ne  peut  pas  donner 
lieu  la  toux  qu’on  fçait  être  conftamment  l’efFet 
d’un  corps  étranger  dans  le  canal  aërien  ?  Si  le  - 
fluide  y  tombe  en  certaine  quantité  ,  8c  qu’il  y 
féjôurne  long-tems,  cette  toux  peut  être  portée 
à  un  tel  degré  de  violence ,  qu’elle  occalîonne 
l’engorgement ’jïmême  la  rupture  des  vaiffeaux , 
tant  internes  qu’externes  de  la  tête',  8c  de  ceua 
des -  poumons  ;  d’où  peuvent  fuivre  la  rougeur 
8c  l’échymofe  des  yeux  8c  de  toute;  la  face, 
rhémorragie  du  nez ,  des  convullions»  le  vertige  , 
l’apoplexie ,  la  léthargie.,  l’hémoptylie ,  des  her¬ 
nies ,  des  pertes  utérines ,  la  fuffocation  &  la 
.mort  même,  (n)  ,  .  ;  : 

Pour  éviter  ces  inconvéniens,  on  confeilîe  afîèz 
unanimement  de  s’en  tenir  aux  lavemens  nour- 
tilTans  ;  mais  quoique  quelques  exèmpks'prou- 
yent  qu’on  "ait ,  par  leur  fecours ,  confervé  la  via 
a  quelques  ;  malades  un  certain  tems  ,  on  con¬ 
tiendra  néanmoins  que  plufieurs  motifs-  engage- 
loient  à  leur  préférer  la  voie  fupérieure  toutes 
les  fois  qu’elle  feroit  praticable  ,  fi  l’on  pouvoir 
en  écarter  les  dangers. 

La  dilTeélion  8c  un  examen  ferieux  des  parties 
^i  concourent  à  la  formation  des  foffes  nazales 
J  de  l’arrière-bouche»  m’ayant  fait  augurer  qu’à 
«  faveur  d’un  tube  adapté  à  leur  configuration , 
^'^Pourroit  parvenir  à  cet  avantage:  je  fis  plu¬ 
rale  ^  lui-même  témoin  de  cette  funefte 

*-«ai^roçhe. 
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fleurs  expériences  dont  le  fuccès  ayant  favorifé 
mon  opinion  ,  je  dreffai  un  mémoire  dans  lequel 
j’inférai  la  figure  d’une  canule  qui  avoit  paru 
propre  à  remplir  mes  vues ,  &  je  .l’envoyai  à 
l’Académie  Royale  de  Chirurgie  au  mois  de  Mars 
1768.  Ce  mémoire  ayant, été  .  égaré  ,  ce  ne  fut 
qu’au  même  mois  de  l’année  fuivante  que  j’ea 
fus  informé.  J’en  adreffai  une  nouvelle  copie  à 
M.  Bordenave^  qui,  l’ayant  préfentée  à  l’Académie, 
m’honora,  le  z8  Odobre.  de  l’année  dernière, 
fie  la  lettre  fuivante  :  ob  ; 

L’Académie ,  Monfîeur,  a  pris^connoiffance  de 
votre  mémoire  fur  le  moyen.de  faire  parvenir 
des  fubftances  liquides  dans  l’eftomac  par  les 
foffes  nazales ,  en  ufant  d’une  canule  que  vous 
propofez.  Les  inconvéniens  qui  peuvent  fuivre  de 
l’introduâion  d’un  fluide  par  les  fofles  nazales , 
fans,  être  immédiatement  conduit  dans  l’cefopha- 
ge  ,  doivent  avec  raifon  être  obfervés  ;  &  c’eft 
pour  les  éviter  que  vous  propofez  un  moyen  de 
porter  ce  même,  fluide  dire<âement  dans,  î’çefo- 
phage.  On  a  déjà  employé ,  ih  y  a  long-tems , 
l’algalie  pour  porter  des  bouillons  par  la  bouche, 
dans  Je  cas  où  la  déglutition  ne  peut  fe  faire  : 
-ce  moyen  a  été  fuffilant  dans  beaucoup  de  cas  ; 
&  on  ne  doit  avoir  recours  aux  foffes  nazales  , 
que;  dans  ceux  où  la'bouche  ne  peut  être  ouverte. 
Votre  canule  a  été  imaginée  pour  cet  ufage.‘, 
mais  on  peut  vous  obferver  qu’en  général  elle  ne 
paroît  pas  allez  longue.:  êlle  peut  blefleri  paf 
fon  extrémité  ,  la  paroi  antérieure  du  pharynx; 
.5c  une  algalle,  courbée  convenablement ,  fam" 
feroit  plus  ffirement  à  la  même  intention.  ^ 

Malgré  cette  remarque ,  l’Acadéraie  croit 
-voir  louer  le  zèle  qui  vous  anime  pour  le  progf®^ 
de  l’art  ;  §c  cette  matière  lui  a  paru  aflèz 

reflante 
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reflante  pour  s’en  occuper  avec  attention.  Elle 
vous  remercie  &  vous  invite  à  lui  faire  part  des 
faits  qui  vous  paroîtront  intéreffans ,  &c. 

Je  fentois ,  comme  la  célébré  Académie  au 
jugement  de  laquelle  j’ai  fournis  mon  inftrument , 
qu’il  feroit  avantageux  de  lui  donner  plus  d’é¬ 
tendue  ;  mais  la  contraction  qui  arrivoit  quelque¬ 
fois  au  pharynx,  lorfqu’il  y  étoit  engagé  ,  m’em- 
pêchoir  de  remplir  mes  vues  à  cet  égard.  La  .ca¬ 
nule,  folide  dans  toute  fa  longueur,  &  affermie 
dans  l’orifice  poftérieur  de  la  folle  nazale ,  offroit 
trop  de  réfiftance  pour  obéir  aux  mouvemens  du 
pharynx,  &  çaufoit  de  la  douleur.  Il  m’efi;  même 
arrivé  plufieurs  fois,  lorfque  j’en  faifois  l’eiTai  fur 
moi-même ,  de  faifir  la  canule  par  un  mouve- 
nient  involontaire ,  &  de  l’extraire  avec  violence 
à  l’inftant  de  cette  contraétiotr;  ce  >  qui  pouvoir 
occafîonner  des  accidens.  Voilà  le  motif  qui  m’a- 
voit  décidé  à  lui  donâer  un  degré  de  longueur 
qui  ne  pût  pas  gêner  le  pharynx  dans  fes  mouve- 
mens;  car  avec  la  canule,  dont  j’ai  préfenté  le 
deffein  à  l’Académie ,  je  n’ai  jamais  remarqué 
que  la  léfion  de  fa  paroi  antérieure  eût  donné 
lieu  à  un  accident ,  qu’on  vient  de  voir  dans  la 
lettre  de  M.  iiorde/iave ,  qu’on  craignoit. 

Cependant  des  réflexions  ,  que  je  dois  à  la  cri- 
tique  judicieufe  de  cette  iiluftre  Compagnie , 
ont  fait  imaginer  qu’en  rendant  une  portion 
la  cànule  flexible  ,  à  ïinjlar  de  certaines 
^'galles  ,  on  pourroit  lui  donner  affez  d’étendue 
pour  être  convenablement  infmuée  dans  le  pha- 
,  fans  appréhender  aucun  inconvénient  de 
^  contraélion.' L’expérience  m’en  a  convaincu. 
.  canule  que  j’ai  fait  faire  à  cet  effet,  a 
pouces  fix  lignes  de  longueur  ;  elle  décrit 
^  courbes,  à-peu-près  comme  une  S  romaine. 
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dont  l’une  eft  terminée  par  un  pavillon  fcyphî. 
forme  ,  &  l’autre  par  une  éminence  olivaire ,  aux 
parties  latérales  de  laquelle  fe  trouvent  deux  ou- 
vèrtures ,  &  un  peu  au-delïùs  une  rainure  circu¬ 
laire.  Cette  canule  eft  folide  jufqu’à  fa  fécondé 
courbure  ,  auquel  endroit  elle  eft  eonftruite 
d’une  lame  d’argent,,  ou  fil  plat ,  large  d’environ 
une  ligne  ,  difpofé  en  Ipirale  jufqu’à  fix  lignes 
environ  de  l’extrémité  où  il  eft  fondé  à  l’émi¬ 
nence  en  forme  d’olive  ou  de  dez  à  coudre ,  qui 
termine  le  conduit.  Par  la  flexibilité  que  lui 
donne  cette  ftruûure ,  elle  n’oppofe  aucune  ré- 
fiftance  aux  mouvemens  que  la  contraâion  du 
larynx  imprime.  . 

Pour  fe  fervir  de  cette  canule,  qu’on  peut 
nommer  entonnoir  nafo-pharyngien ,  on  la  recou¬ 
vre  d’un  boyau  de  poulet  qu’on  fixe  à  la  rainure 
avec  un  fil  dont  on  retranche  l’excédent ,  de  fa¬ 
çon  que  les  deux  yeux  pratiqués  vers  l’extrémité, 
pour  donner  iffue  à  la  liqueur,  demeurent  libres  : 
enfiiite  le  malade  étant  fur  fon  féant,  la  tête  un 
peu  renverfée  ,  on  la  prend  de  la  main  droite , 
à-pêu-près  comme  une  plume  à  écrire;  on  l’in¬ 
troduit  doucement ,  en  appuyant  légèrement  l’ex¬ 
trémité  fur  le  plancher  palatin  :  lorfqu’elle  a 
pafle  l’arrière-narine  ,  on  éleve  un  peu  la  main , 
&  elle  defcend  aifément  jufques  dans  le  pharynx 
par  de  légers  mouvemens  plus  faciles  à  exécuter 
qu’à  décrire  :  on  la  retient  dans  cette  fituation  , 
&  l’on  verfe  dans  le  pavillon  le  fluide  qu’on  veut 
faire  paffer  dans  l’eftomac ,  fans  craindre  qu  une 
portion  s’écoule  dans  le  larynx,  {k) 


(f)  Fabrice  tF Aquapendente  ,  dans  fes  (Euvres  chl  , 
gicales,  chap.  32.  &  33  ,  parle  &  donne  la  ng 
d’une  canule ,  qu’il  a  imaginée  pour,  conduire 
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On  concevra  *facilement  qu’avec  cet  inftru- 
ment  on  peut  non-feulemenr  adminiftrer  des  ali- 
jjiens  liquides ,  mais  encore  des  médicamens  con¬ 
venables  à  la  maladie  ;  indication  qu’on  ne  peut 
pas  toujours  remplir  par  la  voie  des^  lavemens. 

Si  l’on  craint  que  la  liqueur ,  par  fon  propre 
poids ,  n’ait  pas  toujours  aflèz  de  force  pour 
defcendre^ans  l’eftomac  ,  eu  égard  à  quelque 
embarras  qui  pourroit  fe  rencontrer  dans  l’œfo- 
phage ,  on  applanira  cette  difficulté ,  en  faifant 
conftruire  laxanule  de  deux  pièces  qui  fe  mon¬ 
teront  à  vis.'  La  première  comprendra  le  pa¬ 
villon  &  un  pouce  &  demi  environ  du  tuyau , 
&  la  fécondé  le  refte  de  fon  étendue.  Dans 
le  cas  ûippofé  ,  on  introduira  la  fécondé 
pièce  feulement  ;  on  y  adaptera  une  feringue 
convenable ,  remplie  du  liquide  qu’on  voudra 
conduire  dans  l’eftomac.  Ce  liquide,  pouffé  par 
le  pifton  ,  acquerra  plus  de  force  ,  8c  franchira 
certains  xbftacles  qui  pourront  fe  trouver  dans: 
ce  conduit. 

Dans  le  cas  où  l’on  ne  feroit  point  muni  de 
l’entonnoir  que  je  propofe ,  je  crois  qu’on  pour¬ 
roit  bien  y  fuppléer  avec  une  bougie  creufe ,  de 
longueur  &  groflèur  convenables ,  en  y  adaptant, 
comme  ci-devant ,  une  feringue. 

— - - - - - - - ! _ 

I  arriere-bouche ,  par  les  narines ,  des  bouillons ,  dans 
où  les  dents  ferrées  ne  peuvent  être  écartées. 
vooique  cette  canule  paroifle  bien  peu  propre  à 
‘■emplir  lurement  les  vues  de  fon  auteur  ,  ii  eit  fur- 
Prenant  que  M.  n’ait  point  profité  de  cette  in- 
^'sntion  pour  rendre  praticable  l’opération  qu’il  a 
propôfée.  ,  ,  ' 


Si] 
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ARTICLE  LXV  I. 

Difcours  fur  les  loupes ,  prononcé  à  Couverture  de 
de  laféance  publique  de  C Académie  Royale  de 
Chirurgie,  le  je,udi  1 8  Avril  iy6s  y  par  M. 
L  O  ü  I  s  ,  Secrétaire  perpétuel. 

Combien  il  w  ’Académie  Royale  de  Chirurgie  avoit  pro- 
StSir*  l_jpofé  pour  le  prix  de  cette  année  le  fujèt 
caraftèredif-  fuivant  :  Déterminer  .le  carâBere  ejfentiel  des  tu- 
loupes , 'pour (^onnues  fous  k  nom  de  loupes,  expofer 
varier  les  kurs  différences ,  &  quels  font  les  moyens  que  la 
ratife  fuivant  Chirurgie  doit  employer  de  préférence  dans  chaque 
les  cas'Sc  lts-'efpèce ,  ù  relativement  à  la  partie  qu’elles  occupent. 

De  dix-huit  mémoires. que  l’Académie  a  reçus, 
le  numéro  lo,  qui  a  pour  épigraphe  ces  mots  : 
Si  labor  ter  r  et  mer  ces  invitet.;  &'pour  devife 

Meliores  meliora  diçant ,  eft  le  feul  qui  ait  été 
admis  à  une  fécondé  leâure.  \ 

L’Auteur  de  cette  differtation  efl:  de  tous,  les 
çonCurrens  celui  qui  a  le  mieux  fenti  la  néceflité , 
d’un,  traitement  varié  fuivant  la  différence -des 
çirconftances  ;  mais  fes  vues  de  pratique  ,  quoi¬ 
que  judicieufes,  ont  paru  trop  vagues.  Il  a  pro¬ 
fité  des  bons  principes  qui  font  la  bafe  d’un  mé¬ 
moire  que  l’Académie  a  préféré  en  1733  fur  la 
queftion  ;  Pourquoi  certaines  tumeurs  doivent  être 
extirpées  ,  d’autres  fimpkment  ouvertes  ,  Ù  dans 
quel  cas ,  foit  pour  ouvrir ,  foit  pour  extirper  les 
tumeurs  ,  on  doit  préférer  le  cautère  ou  Vinjîrû- 
ment  tranchant  ? 

Cette  matière  préfentoit  un  champ  bien  vafte  ; 

.  &  fl  elle  n’avoit  pas  alors  été  traitée  d’une  ma¬ 

nière  trop  générale ,  l’on  ne  feroit  pas  dans  le 
cas  aujourd’hui  de  s’occuper  fpécialement  des  tu- 
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meurs  connues  fous  le  nom  de  loupes.  Ce  point 
à  approfondir  exigeoit  qu’on  defcendît  dans  beau- 
coüp  de  détails,  qui  auroient  fait  connoître  l’infuf- 
üfance  des  préceptes  généraux  indéterminés. 

Le  traitement  des  loupes  ne  peut  être  vrai¬ 
ment  méthodique  ,  que  d’après  des  indications 
mifonnées ,  déduites  d’une  parfaite  conhoiflànce 
-de  la  nature  dû  mal  &  de  fes  différences.  Les 
mémoires  qui  ont  été  préfentés  font  fort  en  dé¬ 
faut  fur  ce  point  capital. -L’Auteur  du  numéro  lo 
met ,  par  fa  définition ,  les  loupes  dans  la  clafle 
des  tumeurs  fquirreufes.  Or  il  eft  certain  que  par 
là ,  il  en  a  méconnu  le  caraâère  effentiel  ;  fon 
mémoire  même  auroit  dû  lui  faire  appercevoir 
l’inconféquence  de  fbn  principe ,  puifqu’aucune 
des  maladies  qu’il  a  regardées  commue  des  efpèces 
de  loupes ,  n’a  de  rapport  avec  le  fquirre  :  fî 
une  loupe  eft  fqùirreufe  ',  ce  n’eft  que  par  une 
complication  accidentelle ,  &  c’étoit  peut-êtrje 
une  des  différences  qu’il  étoit  plus  important  de 
bien  diftinguer.  En  effet ,  les  cauftiques  auxquels' 
la  timidité  des  malades  fait'fi  fouvent  donner  la 
préférence  fur  l’inftrument  tranchant ,  appliqués 
fur  une  tumeur  fquirreufe  ,  produiroient  des  ac- 
cidens  funeftes ,  en  faifant  dégénérer  la  tumeur 
en  cancer.  On  ne  l’a  que  trop  obfervé  fous  la 
direâiion  de  certaines  gens  à  qui  on  fe  livre  avec 
une  forte  de  confiance  ,  parce  qu’on  les  crok 
d’autant  plus  habiles ,  qu’ils  iè  font  fait  une  oc- 
eupàtion  particulière  du  traitement  des  loupes, 
ils  les  foignent  toutes  de  la  même  manière  ;  ils 
R  ont  qu’un  remède  &  qu’un  procédé  :  à  l’ombre 
de  quelques  fuccès ,  dans  les  cas  op  le  choix  de 
tuus  les  moyens  connus  d’emporter  une  tumeur 
pouvoir  être  arbitraire  fans  la  moindre  confé- 
^Rence,  l’on  commet  des. fautes  irréparables  en 
S  iij 
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prenant  une  voie  qu’avec  plus  de  lumières  on  fe 
garderoit  bien  de  fuivre  indiftinâement.  Le  pu¬ 
blic  ,  qui  fe  laiffe  féduire  par  des  promeffes  fpé- 
cieufes ,  &  par  des  exemples  certains  de  guèrifon, 
ne  voit  pas  qu’on  lui  laiffe  préférer  une  routine 
aveugle  ,  incertaine  6c  quelquèfois  meurtrière, 
fous  le  nom  d’expérience  ,  nom  toujours  impor 
fant  ;  mais  la  raifon  ne  confond  point  l’expé¬ 
rience  avec  la  routine  ;  elle  rejette  Tune  avec  dé¬ 
dain  ,  &  ne  doit  jamais  ceffer  de  diriger  l’autre. 

L’Auteur  du  lîiémoire  numéro  14 ,  dont  la  de- 
vife  eft  Una  eademque  manus  viilnus  opemque 
feret  ,  a  donné  une  meilleure  defcription  des 
loupes ,  qu’il  met  au  nombre  des  tumeurs  enkif- 
tées ,  c’eft-à  dire ,  qui  font  produites  par  une  ma¬ 
tière  contenue  dans  un  ou  plufîeurs  facs ,  ou  fol¬ 
licules  membraneux.  Il  a  fait  voir  par  fes  recher¬ 
ches  ,  qu’avec  de  l’efprit ,  des  connoiflànces  6C 
de  bonnes  vues  fur  le  fujet  qu’on  a  entrepris  de 
traiter ,  on  peut  manquer  fon  but.  Il  s’eft  laiffe 
égarer  par  des  guides  infidèles  ,  à  qui  les  loupes 
ont  paru  un  genre  d&  tumeurs ,  dont  toutes  celles 
qui  font  enkiftées  feroient  des  efpèces.  D’après 
cette  fauffe  fpéculation ,  les  ganglions ,  la  gre- 
nouillete ,  le  goëtre  ,  l’hydrocele  ,  l’hydropifie 
même  des  ovaires ,  Bc  jufqu’à  la  tumeur  qu  on 
voit  ordinairement  au  dos  des  enfans  qui  naiffent 
avec  le  fpina-bijida ,  {ont  mis  au  rang  des  loupes. 
Les  idées  les  mieux  établies  en  pathologie  font 
renverfées  par  cette  divifion.  Ces  nouvelles  claffes 
de  maladies ,  loin  de  foulager  l’efprit ,  qui  retient 
facilement  ce  qui  lui  efi:  préfenté  avec  méthode  , 
troublent  nécelfeirement  toute  efpèce  d’ordre , 
iorfqu  elles  admettent  comme  identiques  des  af- 
feâions  contre-nature  ,  dont  le  caraâère  ,  les 
caufes  5  le  fiége  ,  les  indications ,  le  prognoftic  St 
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îes  moyens  de  guèrifon  font  fî  difFérens.  L’art  ne 
peut  faire  des  progrès ,  fi  l’on  ne  prend  la  peine 
d’ifoler,  pour  ainfî  dire  ,  les  objets  de  fes  con- 
noiffances  :  il  faut  les  confîdérer  féparément  fous 
toutes  les  faces  polîîbles ,  afin  d’en  prendre  les 
idées  les  plus  nettes  6c  les  plus  précifes.  Croit- 
on  y  parvenir  en  bouleverfant  tout ,  par  un  pré¬ 
tendu  arrangement  diâé  fur  des  principes  erro¬ 
nés  ,  dont  les  conféquences  mettroient  la  plus 
.  grande  confufîon  dans  la  théorie  &  dans  la  pra¬ 
tique  ? 

Le  mot  de  loupe  efi:  aflfez  nouveau  dans  le 
langage  de  Fart  les  Anciens  ont  certainement 
connu  les  maladies  auxquelles  on  a  donné  ce 
nom.  Lorfque  M.  Littré  introduifît  en  1 709  dans 
les  mémoires  de  l’Académie  des  Sciences  le  terme 
lipome  ,  pour  fignifier  une  loupe  grailfeufe ,  il 
croyoit  enrichir  i’hiftoire.  d^es  miferes  humaines 
par  la  defcription  de  cette  efpèce  de  tumeur  5 
mais  M.  Morgagni  a  fait  voir  depuis  peu  ,  dans 
fon  grand  ouvrage  De  fedibus  &  caujîs  morborum 
psir  anatomen  indagatis ,  que  cette  maladie  avoit 
été  connue  de  Saltiman  &  de  Valfalva  ,  Sc  que 
ceft  le  ftéatome  des  Anciens ,  fi  diftinâement  dé¬ 
crit  en  i  6<56  par  Elsholi.  Il  me  paroît  que  celui 
qui  en  a  parlé  avec  lè  plus  de  clarté  Sc  de  préci- 
fipn  eft  Peccetti ,  célébré  Chirurgien  de  Cortone , 
au  commencement  du  fiécle  précédent.  On  ne 
peut  douter,  par  la  leâure  de  fes  œuvres,  que 
le  ftéatome  ne  foit  une  vraie  loupe  graiffeuîe , 
Sc  il  a  très-exaélement  diftingué  cette  tumeur, 
d’avec  Fathérome  &  Ig  raeliceris  ,  par  un  carac¬ 
tère  eftentiel ,  autre  que  la  différence  qui  fé  trou- 
veroit  du  degré  de  confiftance  de  la  matière.  Les 
Auteurs  modernes  qui  nous  font  les  plus  fami¬ 
liers,  n’ont  pas  connu  ce  caraélère ,  6c  l’erreur 
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s’eft  perpétuée  fucceffivement ,  parce  qu’ils  fê 
font  copiés  les  uns  les  autres.  L’on  veut  écrire 
pour  fe  faire  un  nom  ,  6c  il  efl  certainement  plus 
commode  de  prendre  les  idées  d’autrui'  telles 
qu’elles  font ,  &  de  les  transférer  des  livres  faits 
dans  ceux  qu’oa  croit  compofer  ,  que  d’appro¬ 
fondir  les  queffions ,  &  de  s’éclairer  du  flambeau 
d’une  faine  critique. 

Pour  déterminer  le  vrai  caraâère  des  loupes, 
fuivant  la  demande  précife  que  l’Académie  en 
avoir  faite ,  il  failoit  moins  s’occuper  de  la  fauffe 
érudition  qui  confifteroit  à  expofer  Amplement 
la  contrariété  des  Auteurs  fur  les  diverfes  accep¬ 
tions  de  ce  terme ,  qu’à  fixer  fon  vrai  fens ,  pour 
éviter  à  l’avenir  toute  équivoque  à  cet  égard. 
L’anatomie  ou  difleélion  de  ces  tumeurs  fépa- 
fees  du  corps  ,  démonrreroit  intuitivement  de 
quelle  nature  elles  font  j  on  en  connoîtrok  par-là 
les  caufes  matièrelles  j  on  fçauroit  comment  les 
folides  &  les  fluides  font  vicieufement.  difpofés 
pour  leur  formation ,  ôc  l’on  en  détermîneroit 
le  fîége.  Ces  connoilTances  pofitives  feroient  la 
fource  des  meilleurs  préceptes  ;  par  elles,  on  ap- 
précieroit  ce  que  les  Auteurs  ont  dit,  avec  ou 
fans  fondem.ent,  fur  la  poflibilité  de  la  réfolution 
des  loupes,  fur  leur  fuppuration  ,  &  fur  les  dif- 
férens  moyens  de  fuppléer  à  ces  deux  terminai- 
fons.  L’amputation  &  l’extirpation  font  des  reC- 
fources  préférables  en  certains  cas ,  dont  la  va* 
riété  prefcrira  différentes  méthodes  de  procéder 
aux  opérations  indiquées.  Quelquefois  la  ligature 
peut  être  faite  ,  §c  ce  'moyen  Ample ,  qui  ne  pa- 
roît  applicable  que  dans  une  feule  circonftance , 
fl  facile  en  apparence  à  déterminer,  donnera  le 
fujet  d’une  fçavante  controverfe ,  dont  la  pratique 
peut  feule  fournir  les  argumens  &  la  folution. 
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Enfin ,  le  choix  &  l’ufage  des  cauftiques ,  dans 
les  cas  où  il  paroîtroit  le  plus  convenable  de  les 
employer ,  ne  pourront  être  établis  que  d’après 
des  expériences  particulières ,  que  nous  croyons 
n’avoir  pas  encore  été  faites  fur  leurs  diverfes 
manières  d’agir.  Et  comme  leur  aâion  fera  tou¬ 
jours  relative,  aucun,  peut-être  ,  ne  fera  dans  le 
cas  d’une  exclufîon  abfolue  ;  il  faudra  donc 
beaucoup  de  lumières  &  d’expérience  pour  les 
admettre  par  préférence  dans  les  diverfes  occa- 
lîons  ;  &  leur  adminiftration  ,  pour  être  métho¬ 
dique  ,  fera  foumife  à  d’autres  régies  de  pru¬ 
dence  ,  appropriées  aux  différentes  occurrences. 

Toutes  ces  connoiffances  font ,  comme  on  le 
voit  ,  beaucoup  plus  étendues  que  celles  qu’on 
trouveroit  éparfes  dans  les  livres ,  &  dont  la 
réunion  en  un  corps  de  d/)éfrine  fuppoferoit  déjà 
bien  de  l’intelligence  èC  du  difeernement ,  pour 
difiinguer  la  vérité  d’avec  l’erreur,  dans  tout  ce 
qui  a  été  dit  à  ce  fujet.  Il  reliera  encore  à  faire 
une  judicieufe  application  des  régies  générales 
aux  cas  particuliers ,  relativement  au  volume ,  à 
la  figure ,  à  la  pofition  des  loupes ,  aux  parties 
voifines  dont  elles  gênent  l’aélion  ,  &  qui  pour- 
roient  être  intéreffées  avec  plus  ou  moins  d’in¬ 
convénient  ou  de  danger  ,  par  la  méthode  qu’on 
fuivroit  pour  enlever  ces  tumeurs. 

Au  défaut  d’une  expérience  perfonnelle  ,  tou¬ 
jours  trop  bornée ,  les  Auteurs  fourniront  des 
faits  dont  la  difeuifion  fera  la  pierre  de  touche 
du  fçayoir  de  celui  qui  en  fera  ufage.  Leurs  fuc- 
ces  ne  feront  pas  dés  garants  fûrs  de  la  folidité 
des  motifs  qui  les  auront  déterminés  dans  le 
choix  des  moyens  ;  leurs  écrits  offrent  le  tableau 
„  ^tie  pratique  fort  variée  ;  mais  ils,  ne  peuvent 
utiles ,  qu’en  examinant  la  conformité  de 
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leur  conduite  aux  grandes  régies  de  l’art-  gc 
dans  les  cas  où  les  Praticiens  paroîtroient  ne  les 
avoir  pas  fui  vies ,  il  faut  chercher  s’il  n’y  a  pas 
eu  des  raifons  fuffifantes  pour  s’en  écarter  :  par 
ce  travail  on  doit  parvenir,  autant  qu’il  eftpof- 
fible  ,  à  connoître  les  principaux  écueils  8c  à  dé¬ 
couvrir  les  routes  les  plus  fûres. 

On  conçoit  que  faute  de  détails  bien  circonf- 
tanciés ,  fondés  fur,  des  principes  lumineux ,  & 
autorifés  d’une  pratique  raifonnée  ,  on  ne  pou¬ 
voir  pas  mériter  le  prix  :  en  conféquence  il  fera 
double  fur  le  même  fujet  ppur  l’année  lydy. 

. !rr=rr — 

ARTICLE  LX  VIL 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Louis ,  fur  la  r'e- 
tr action  des  mufcles  après  r amputation  de  la 
cuijfe.  (a) 

R^onfe  T  ’Auteur  avoit  déjà  traité  ce  fùjet  important 
aux  antiques  jLj  dàns  deux  Differtations  imprimées  dans  les 

quona faites  ,  .  i  i,*  w  .  •  sm  i* 

4u  mémoire  mémoires  de  1  Academie.  Ce  qu  il  a  dit  parut 
Chirurgie  fur  une  opération 
yens  d’éviter  qu’il  croyoit  avoir  été  trop  négligemment  fou- 
mife  à  des  préceptes  généraux.  Les  preuves  de 
ramputatkm  détail  données  pour^'la  perfeétion  de  l’amputa- 
bres  ^Tur  chaque^membre  ,  les  argumens-tirés  de 

tOTt’de  la  la  raifon  8c  de  l’expérience  ,  fon  attention  à  fe 
fiuiffe.  fonder  fur  les  connoiffances  anatomiques  les  plus 
pofitives ,  8c  à  rapporter  des  faits  de  pratique 
qui  avoient  rapport  aux  points  qu’il  difcutoit  j 
ne  le  privèrent  pas  des  réflexions  que  fon  fenti- 


^  id)  Ce  Mémoire ,  lu  à  la  féance  publique  de  l’A^' 
âémie  de  Chirurgie  en  1762,  fe  trouve  dans  le 
vol.  i/z- 4°.  de  cette  Académie. 
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îîient  fuggéra  à  des  critiques ,  qu’il  appelle  des 
adverfaires  utiles.  Le  jugement  favorable  que 
des  hommes  d’un  mérite  diftingué  ont  porté  fur 
fon  travail ,  l’adoption  que  des  Chirurgiens  cé¬ 
lébrés  en  ont  faite  dans  l’exercice  de  l’Art  ,  la 
préférence  que  des  Auteurs  de  réputation  ont 
donnée  dans  leurs  ouvrages  à  la  doéfrine  que 
M.  Louis  a  établie ,  &  l’accueil  que  des  juges 
éclairés  &  impartiaux  ont  fait  à  ce  qu’il  a  été 
forcé  d’opgofer  aux  critiques  qu’ont  effuyées  fes 
remarques  furies  amputations,  ne  l’empêchent  pas 
de  ne  voir  dans  fes  premières  .recherches ,  qu’un 
effai ,  que  des  obfervations  multipliées  doivent 
perfeâionner.  La  campagne  que  l’Auteur  a  faite 
l’année  dernière  en  qualité  de  Chirurgien  Conful- 
tant  dans  l’armée  du  Roi  en  Allemagne ,  lui  a  four¬ 
ni  un  grand  nombre  d’occafions  d’apprécier  les  di- 
verfes  opinions,  d’acquérir  de  nouvelles  connoif- 
fances  fur  les  points  conteftés ,  Sc  de  chercher 
dans  la  pratique  de  l’amputation  de  la  cuilTe  , 
la  manière  la  moins  défavantageufe  3  ceux  qui 
auront  le  malheur  d’être  expofés  à  fouSfir  cette 
opération. 

L’amputation  la  plus  parfaite  efl ,  fans  con¬ 
tredit  ,  celle  dans  laquelle  les  chaifs  qui  forment 
1  extrémité  du  moignon  confervent  aflèz  de  lon¬ 
gueur  pour  fe  maintenir  au  niveau  du  bout  de 
los  J  c’eft  un  avantage  qui  n’eft  point  ordinaire , 
fur-tout  à  la  cuiffè.  On  coupe  circulairement  la 
peau  Sc  la  chair  fur  un  plan  égal  ;  mais  fi  fans 
aucune  précaution  rélative  à  la  retraâion  des 
^ufcles ,  on  fcie  l’os  fur  le  même  plan  que  les 
chairs ,  doit-on  être  furpris  que  la  plaie  du  moi- 
gnon  ,  au  lieu  de  préfenter  une  furface  platte  , 
torme  dans  la  fuite  un  cône  plus  ou  moins 
Aillant.  M,  Louis  expofe  les  grands  inconvénicns 
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qui  peuvent  réfulter  de  cette  difpofition  acct* 
dentelle  de  la  plaie  ;  c’efl:  la  retraftion  des  muf- 
cles  qui  eft  la  caufe  de  la  faillie  des  os  :  il  prouve 
que  ceux  qui  en  admettant  le  fait ,  ont  imaginé 
que  cet  accident  dépendoit  de  la  fonte  du  tiffu 
cellulaire ,  par  une  fuppuratipn  abondante ,  ne 
fe  font  pas  apperçus  quUls  faifoient  de  vains  ef¬ 
forts  de  raifonnemens ,  en  fe  diffimulant  la  caufe 
formelle  de  cette  faillie  ,  2>C  prenant  pour  elle , 
ce  qui  ne  pourroit  être  regardé  que;,comme  une 
caufe  occafîonnelle  &  déterminante  dans  quel¬ 
ques  cas  feulement  ;  mais  quand  la  rétraâfon 
des  mufcles  feroit  l’effet  confécutif  de  la  fup- 
puration  trop  abondante  ,  s’enfuivroit-il  que  la 
méthode  d’opérer,  en  confervant  plus  de  lon¬ 
gueur  relative  aux  chairs  ,  par  la  plus  haute  ré- 
fedion  de  l’os,  n’eut  pas  fur  la  manière  ordi¬ 
naire  ,  l’avantage  de  prévenir  l’inconvénient  de  la 
faillie  de  l’os ,  ou  au  moins  d’en  borner  les  ef¬ 
fets  ,  en  la  rendant  moindre  qu’elle  n’auroit  été 
fans  l’ufage  des  précautions  prefcrites  ?  Avant 
que  de  donner  de  nouvelles  vues  fur  ce  point 
elïèntiel ,  M,  Louis  releve  des  procédés  défec¬ 
tueux  dans  la  manière  de  panfer  les  bleffés ,  & 
qui  contribuent  plus  qu’on  ne  penfe^  à  rendre  la 
plaie  conique.  Il  faudroit  bannir  toutes  les  piè¬ 
ces  d’appareil  qui  répouffent  l’extrémité  des 
mufcles  vers  leur  principe ,  &  appliquer  toutes 
les  bandes  &  toutes  les  comprélfes  de  façon 
qu’elles  ramènent  conftamment  les  chairs  de 
haut  en  bas. 

Une  autre  inattention  dans  la  pratiqué  des 
panfemens ,  produit  auffi  ce  fâcheux  éloigfiement 
des  parties  mufculeufes  ^  on  ne  prend  pas  af 
fez  garde  à  la  fituation  du  moignon  dans  le  tems 
qu’on  renouvelle  les  appareils.  On  fait  fléchir  la 
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cuiffe  pour  élever  le  bout  du  moignon ,  8c  fe 
mettre  à  portée  de  panfer  commodément  la 
plaie.  Plus  on  avance  dans  la  cure ,  moins  on 
prend  de  niefures  à  cet  égard  ;  M.  Louis  dit  qu’il 
a  vu  beaucoup  de  bleffés  qui ,  fe  croyant  hors 
de  tout  danger  ,  auroient  été  bien  fâchés  de  fe 
priver  de  la  fatisfaâiion  de  faire  faire  à  la  cuifîè 
un  angle  droit  'avec  le  corps ,  en  la  portant  per¬ 
pendiculairement  en  haut.  Dans  cette  flexion, 
le  bout  de  l’os  fembie  fortir  du  moignon  ,  8c  il 
s’élève  effeéfivemeht  au-defllis  du  niveau  des 
chairs  5  c’eft  un  mouvement  déraifonnable  qu’on 
doit  abfolument  interdire.  Le  Chirurgien ,  au  lieu 
de  faire  fléchir  la  cuiflè  ,  fe  procurera  la  plus 
grande  facilité  de  panfer  le  malade^  en  le  fai- 
fant  foulever  des  deux  côtés  avec  une  alaife, 
&  en  plaçant  fous  les  reins  ÔC  les  fefles ,  un  petit 
matelas  ferme  8c  aflez  épais ,  ou  un  petit  couf¬ 
fin  de  crin  bien  ,  ferré.  Les  avantages  de  cette 
pofition  font  bien  fenfibles. 

Mais  ce  que  M.  Louis  propofe  ,;  foit  pour  évi¬ 
ter  la  rétraûion  des  mufcles  en  mettant  le  bleflfé 
dans  une  fîtuation  favorable  ,  foit  pour  ramener 
les  parties  retirées  par  l’application  méthodique 
des  bandages,  ne  réfout  pas  les  plus  grandes  dif- 
hcultés  qu’on  lui  a  oppofées  .;  un  Chirurgien  de 
Lyon,  rapporte  dans  un  ouvrage  intitulé  Mélun- 
de  Chirurgie  ,  que  de  trois  amputations  de 
cuilTe  ,  deux  faites-  félon  les  préceptes  de  M. 
louii  j-avoient  été  .fuivies:  de  la  faillie  dé  l’os , 
^  lue  la  troiflème  ;  en  avoir  été  exempte, 
qüoiqubn  n’eût  eu  aucun  égard  aux  préceptes. 

il  a  donnés  pour  éviter  cet  inconvénient. 

L  analife  de  ces  faitSN,^  8c  l’application  des  cas 
ou  la  rétraâiion  des  mufcles  n’a  pas  lieu,  quelle 
5Ue  foit  la  méthode  d’opérer ,  forment  icium 
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difcuflîon  intéreffante  ;  elle  eft  d’autant  plug  inf 
truâive,  que  l’Auteur,  quia  exercé  une  efpècè 
de  cenfure  ,  aJvoit  écrit  ces  mêmes  faits  à  M 
Louis ,  iix  ans  avant  que  de  les  faire  imprimer  ' 
&  que  les  circonftances  expofées  dans  le  récit 
particulier ,  &  omifes  dans  le  récit  imprimé 
fervent  beaucoup  à  l’éclaircilfement  des  obfer- 
vations  objeâées. 

De  la  difcuflion  étendue  &  raifonnée  de  plu- 
fieurs  points  capitaux  ,  fur  lefquels  M.  Louir  rap¬ 
porte  des  faits  dé  pratique  ,  il  conclut  que  c’efi: 
une'perfeélion  à  ajouter  aux  préceptes  donnés 
pour  l’amputation  de  la  cuifle ,  de  ne  compri¬ 
mer  l’artère  crurale  que  dans  le  pli  de  l’aîne ,, 
de  façon  que  les  mufcles  ne  foient  gênés  que 
par  la  bande  qui  doit  les  affermir  pendant  la 
première  feôion  circulaire.  Cette  bande  fupprî. 
mée ,  la  rétraâion  des  mufcles  fera  libre  ,  l’opé¬ 
rateur  pourra  donner  tous  fes  foins  à  couper 
les  chairs  qui  font  autour  de  l’os  y  &;  affez  haut, 
à  l’endroit  où  il  fera  poffible  de  le  fcier  avan- 
tageufement,  pour  conferver  les  chairs  dans  la 
plus  grande  longueur  relative.  M.  Louis  cite  deux 
cas  où  il  a  fait  l’amputation  de  la  cuifTe  fans 
tourniquet ,  en  faifant  fimplement  appuyer  fur 
l’artère  crurale  par  un  aide.  L’exemple  le  plus 
récent  efl:  fourni  par  la  Curé  de  M.  Le  Chevalier 
de  S,  Macloü^  Officier  au  Régiment  de  Vaftan, 
blefle  devant  Brunfwick  ,  par  un  coup  de  fufil 
.qui  lui  caià  la  cuiffe  :  près  d’ùn  mois  après  M- 
Louis  trouva  cet  Officier  dans  l’état  le  plus  fâ¬ 
cheux  entre  les  mains  d’ütt  Chirurgien  à  Wol- 
fenbuttel.  11  le  détermina  à  fe  laiffer  couper  la 
cuiffe  j  le  défordre  étoit  tel ,  qu’il  falloit  faite 
l’amputation  fort  haut  ;  M.  Loüis  chargea  M* 
Dougnon, ,  premier  Chirurgien  de  Mr  /e  L)uc 
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Brunfwich ,  de  comprimer  l’artère  crurale  ;  To- 
pération  fut  faite  fans  difficulté  ;  l’os  fut  fcié  fort 
haut ,  Sc  le  malade  fut  guéri  parfaitement  fans 
avoir  éprouvé  l’accident  de  la  rétraâion  des 
chairs  :  fon  moignon  n’eft  pas  conique  j  il  offre , 
au  contraire ,  une  greffe  maffe  charnue  ,  dans  le 
centre  de  laquelle  le  bout  de  l’os  eft  enfoncé. 

Comme  on  n’eftpas  toujours  à  portée  d’avoir 
des  aides  intelligens  à  qui  on  puiffe  confier  fans 
danger  la  compreffion  de  l’artère  crurale  ,  M. 
Louis  a  prié  M.  Pipelet  le  jeune ,  fort  expert 
dans  la  conftruétion  des  bandages ,  de  lui  faire 
un  tourniquet  pour  comprimer  l’artère  à  fa 
naiflànce  au-deffous  de  l’arcade  crurale.  Feu  M. 
Petit  avoit  imaginé  pour  cette  compreffion  un 
bandage  plus  compliqué ,  parce  qu’if  avoit  d’au¬ 
tres  objets  à  remplir  dans  la  cure  de  M.  le  Mar¬ 
quis  de  Rothelin ,  à  qui  il  avoit  coupé  la  cuiffe 
vingt  ans  après  un  coup  de  feu.  On  ne  peut,  dit 
M.  Louis  en  finiffant  fa  differtation ,  faire  men¬ 
tion  de  ce  cas ,  fans  rappeller  avec  refpeâ ,  pour 
la  mémoire  de  ce  grand  Chirurgien ,  que  c’elf 
une  des  guèrifons  qui  a  fait  le  plus  d’honneur  à 
la  Chirurgie  Françoife. 


Avantages 
des  amputa¬ 
tions  dansles 
articles  ,  fur 
celles  qu’on 
exécute  dans 
la  continuité 
des  os. 
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article  lxviii. 


Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Brasdor  ,  fur 
amputations  dans  les  articles,  (a) 

Le  cas  extrême  qui  oblige  à  facrifier  un 
membre  pour  fauver  la  vie  à  un  malade , 
diâ:ê  au  Chirurgien  des  régies  différentes  fur  le 
lieu  de  l’amputation  ,  fuivant  la  nature  des  par¬ 
ties  ÔC  leurs  ufages.  On  retranche  ordinairement 
les  doigts  dans  rarticulation  qui  eft  immédiate¬ 
ment  au-delïùs  -de  la  phalange  malade  :  par  ce 
procédé  l’on  Gonferve  une  plus  grande  partie  du 
doigt ,  que  fi -on  le  coupoit  dans  la  continuité 
de  la  phalange  fupérieure.  On  ne  peut  fe  difpen- 
fer  de  l’obfervation  de  cette  régie  dans  les  cas 
qui  exigent  l’amputation  du  bras  dans  l’article; 
&  il  n’eft  pas  queftion  ici  de  celle  de  la  cüiffe, 
dont  .la  pofîibilité  eft  encore  un  problème  que 
l’Académie  a  donné  à,  réfoudre  pour  le  prix  de 
fgpnée  1759.  (è)  Cette  régie,  qui  paroît  fi  na¬ 
turelle  ,  n’a  pas  lieu  dans  les  grandes  amputa¬ 
tions  pratiquées  au  corps  de  l’os.  Si  une  maladie 
de  la  partie  inférieure  de  la  jambe  exige  l’ampu¬ 
tation  ,  c’eft  un  peu  au-deifus  de  la  partie  mo¬ 
yenne  qu’on  la  fait ,  pour  la  facilité  de  l’ufage 
d’une  jambe  de  bois.  Mais  fi  les  défordres  qui 
indiquent  l’opération  ,  s’étendoient  jufqu’à-  la 


(a)  Lé  Mémoire  de  M.  Brafdor,  lû  à  la  féance  pu¬ 
blique  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  1750» 
ne  fe  trouve  point  encore  dans  les  recueils  de  cette 
Académie. 

(/•)  Ce  problème  a  été  refout  par  l’affirmative  dans 
le  mémoire  que  l’Académie  a  couronné. 

partie 
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partie  fupérieure  de. la  jambe ,  il  faudroii ,  fuivant 
je  précepte  général ,  amputer  la  cuiffe.  M.  Braf^ 
dor  entreprend  de  difcuter  les  principes  qui  ont 
autorifé  )  jufqu  a  préfent ,  une  conduire  fi  difFc- 
rente  dans  l’application  d’un  même  moyen  eu* 
ratif;  &.-dl  demande  s’il  ÿ  auroit  effeéliivement 
plus  d’inconvénient  à  amputer  la  jambe  dans  fon 
articulation  avec  la  cuiflTe ,  qu’à  faire  cette  dpé-* 
ration  dans  l’articulation  du  bras  avec  l’épaule,* 
ou  dans. l’articulation  des  phalanges?  -Ï1  fouuent 
la  négativ^e.  Il  n’eft  pas'haturel  de  donner,  le  fuc- 
cés  confiant  de  l’amputâtion  aux  phalanges , 
comme  un  motif  d’efpérance  pour  toute  autre 
amputatipn  dans  l’article.  L’autorité  des  Auteurs 
n’eft  pas  plus  concluante.  En  eônfultant  les  An¬ 
ciens,  on  voit  véritablement  qu’ils  ont  parlé  de 
la  manière  da  .  plus  avantageufe  de  l’amputation 
dans  les-  articles  ;  mais  ils  s^en  font,  tenus  aux 
élogesryagues  ;  ils  n’opt  donné  que  des  afîertions 
générales  à  cet  égard  ,  Sc  l’on,  ne  voit  pas  qu’ils 
ayent  fait  cette  efpèce-.  d’arnputàtion'  ailleurs 
qu’aux  phalanges.  C’eft  à  la  Chirurgie  rnoderne 
qu’on  doit  l’entreprife  heureufe  de  l’amputation 
du  .bras  dans,  l’article.  Pour  étendre  de  plus. en. 
plus-cnette  pratique ,  dont,  M.  Bmfdor  conçoit  les 
avantages  ,  il  choifit  pour  le  fuje't  de  fon  examen; 
l’efpèce  d’amputation ,  où  il-dit  ^u’il  doity  avoir 
le  plus  d’inconvéniens.  Si ,  en  effet,  il  parvient  à 
prouyér  qu’il  ,  n’y  a  pas.  plus  de  défavnntage  à' 
couper  la.  jambe  dans  l’articulation ,  qu’à  faire. 
1  amputation  de  la  cuiffe  ,  cette  dernière  opéra¬ 
tion  ne  fera,  pas  préférable.,  6c  l’autre  fournira 
®afa  fa-veur,  des  raifons  de  préférence  dans  les 
cas  ou  elle  pourra  remplir  les  vûes  de  l’art.  Voici 
«  propofîtion  fondamentale  fur  laquelle  l’Auteuï 
3tit  fon  fyftême.  Le  danger  de  l’amputation  efl 
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en  raifon  de  la  quantité  retranchée ,  de  la  fijiv 
face  de  la  plaie  ,  de  la  nature  des  parties- coui 
pées  ,  &  des  accidens  qui  peuvent  fu ivre  l’opéra* 
tion.  Les  quatre  membres  de  cette  propofi- 
tiôn  font  examinés  féparément  :  on  donne  les 
preuves  qui  en  montrent  la  vérité  ;  ôc  en  mettant 
eh  parallèle  les  deux  opérations  qui  fervent 
d*exemple ,  avec  la  régie  établie  ^  on  juge  de 
leurs  avantages  refpeâifs.  La  conféquerice  paroît 
toujours  en  faveur  de  l’amputation  dans  l’article, 
Ainfî  ,  fuivant  M.  Brafdor,.  il  fera  préférable  de 
couper  la  jambe  dans  le  genou,  plutôt- que  de 
couper  la  cuiffe  ,  fuivant  la  première  partie  de 
la  régie  j  qui  eft  que  plus  la  quantité  retranchée 
eft  grande',  plus-,  toutes  chofes  égales  ,  il  y  aà 
craindre,  ù  vice  verfâ.  - 

2°.  Le  malade  court  d’autant  plus  de  danger , 
que  la  plaie  a  plus  de  furface.  Or ,  il  eft  certain 
que  la  plaie  de  l’amputation  de  la  cuiffe  a  plus 
dé  furface  ,  que  lî  l’opération  étoit  faite  dans 
rafticlèï  Les  principaux  accidens  font  la  dou¬ 
leur,  l’inflammation  ,  &  la  fuppuration  exceffive 
ou  de  mauvais  caraâère.  Ces  accidens,  &  tous 
ceux  qui  en  dérivent  ,  dépendent ,  dit-ôn,  delà 
fürface  de  la  playe.  Donc  où  cette  furface  fera 
riioindre ,  il  y  aura  moins  d’accidens  ;  donc  il 

fera  préférable  de  couper  la  jambe  dans- l’article, 

plutôt  que  d’amputer  la  cuiffe  au-deffus  du  genôù. 

3*^.  On  examine  le  danger  qui  peut  veniÉ  de  la 
nature  des  parties  coupées ,  dontùl  réfulteroit 
plus  de  douleur  ,  une  inflammation  plus  conftde- 
rable  ,  §c  des  fuppûrations  plus  :  abondantes, 
D’après  ces  confîdérations ,  M.  Bmfdor  donne 
éncore  la  préférence  à  l’amputation  dans  1  arti¬ 
cle ,  s’étayant-  principalement  du  féntimenthn 
M.  de  Haller  fur  l’infenfibilité-  des  teridonr,  à&i 
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aponévrofes  &  des  ligamens.  Les  panfemens  ^ 
dans  l’amputation  de  la  cuiffe ,  fe  font  fur  des 
parties  fenfibles  ^  au  contraire ,  fi  Tamputatioa 
de  la  jambe  a  été  faite  dans  l’article  ,  la  furfacè 
fera  prefque  -  toute  >  offeufe  ,  &  par  conféquent 
infenfible  :  donc ,  en  coupant  dans  l’articulation, 
on  diminue  beaucoup  la  douleur,  qui  a  tant  d’in¬ 
fluence  contre  le  fuccès  des  opérations.  S’il  y  a 
moins  de.  douleur ,  il  y  aura  moins  d’inflamma¬ 
tion  ,  de  fuppuration ,  &ç.  (c)  ,  Mais  comme  le 
danger  de  l’opération  eft  en  raifon  des  accidens, 
fuivant  le  quatrième  membre  de  la  propofîtioa 
générale  ,  M.  Brafdor  en  fait  l’objet  d’une  dif. 
cuflion.' particulière ,  où  il  n’examine  que  les  ac¬ 
cidens  qui  peuvent  réfulter  des  moyens  propres 
à  arrêter  l’hémorragie  ,  parce  que  le  même  fujet 
a  été  nécelTairement  traité  dans  les  preuves  des 
trois  premiers  membres  de  la  propofîtion.  L^u- 
teur  rappelle  les  principes  connus  fur  la  ligature 
&  fur  l’agaric ,  qui  ne  réajOEt  qu’à  l’aide  d’une 
compreflîon  convenable  ;  §£  l’on  remarque  qu’à 
cet  égard,  l’amputation  de  la  jambe  dans: l’arti¬ 
cle  ,  a  des  avantages  particuliers  fur  l’amputa¬ 
tion  de  la  cuiflê  au- deffiis- durgenou  ,  par  la  fa¬ 
cilité  qu’il  y  :  a  de  faire  une  compreffion  latérale  , 
qui  eft  le  moyen  le  plus  Ample ,  le  plus  fûr  & 
ie  moins  douloureux  pour  arrêter  l’hémorragié. 

M.  Bra/dor  réfute  enfuite  quelques  objeétions 
générales  contre  l’amputation  dans  les  articles. 
Tous  les  Praticiens  conviennent  que  les  plaies 
des  articulations  font  fort  dangereufes.  Cette 
vérité  n’eft  pas  contraire  au  projet  de  mettre 
cette  forte  d’amputation  en  crédit ,  parce  que  les 


(0  F dans  cette  colleâion  ce  qui  concerne  les, 
plaies  des  parties  tendineufes  &  aponévr^tiques. 
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accidens  des  plaies  en  queftion  viennent  princu 
paiement  du  croupiiTement  &  de  l’altération  de 
l’humeur,  fynoviale  ,  &  que  dans  l’amputation 
-le  féjour  de  cette  humeur  n’a  pas  lieu.  z“.  On 
obferve  que  la  furface  des  os  découverts  dans 
cette  opération ,  ne  s’exfolie  pas  néceflairement  • 
&  l’exfoliation  femble  devoir  être  une  fuite  plus 
nécelïàire  de  l’amputation  faite  avec  une  fcie 
dans  la  continuité  de  l’os.  3°.  Enfin ,  l’Auteur 
n’oublie  pas  de  mettre  au  nombre  des  avantages 
tjü’il  y  a  à  amputer  dans  les  articles,. le  moindre 
appareil  de  l’opération,  puifqu’un  féul  inftru- 
ment  tranchant  fuffit,  qu’on  évite  i’ufagê  de  la 
foie  avec  laquelle  on  ébranle  le  membre,  &  on 
■déchire  le  tiffu  fpongieux  de  l’intérieur  de  l’os; 
ce  qui  donne  lieu  aux  fungus  de  la  membrane 
médullaire,  à  l’altération  du  fuc  moëlleux ;  &c. 
L’Auteur  a  cru  devoir  rapporter  à  la  fin  de  fon 
"mânoire,  l’obfervation  d’une  amputation- faite 
âvêc‘  fuccès  dans  l’articulation  du  poignet,  par 
’M.  Sàbatier  le  jeune  ,  à  l’hôtel  des  Invalides ,  & 
rappèller  une  opération  pareille  faite  par  M. 
‘Paignon  ,  à  un  homme  qui  a  été  parfaitement 
^uèri  en  trente-cinq  jours.  Ces  fuccès  ne  font 
■concluans  que  pour  les/  amputations  du  poignet, 
•Chaque  partie,  par  fa  ftruâture  particulière, 
préfente  un  afpeéfc  anatomique  diiFérent,  &  paï 
tconféquent  des  confidérations  chirargicales  par- 
^rdülières.  Elles  -fe'rôngd’objet  d’un  travail  plus 
étendu ,  auquel  l’Auteur  s’eft  engagé.  • 
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article  L  X  I  X. 


Wai  hifiotique  fur  les  différentes -opinions  con- 
'  '  cernant  ' la  nature  de  la  cataraàe  ,  par  M, 

BoiN.  (a) 

Après  avoir  fait  îa  defcription  de  cette  ma-  Merc.de Fr. 

ladie  ,  i’Auteur  remarque  qu’il  n’eft  pas 
yraifembiable  que  les  Anciens  ne  connuffent  la  ^  ’ 
cataraèle  que  par  fes  apparences  extérieures , 
quand  ils  imaginèrent  une  opération  chirurgicale 
propre  à  lever  l’obUaele  qui  s’oppofoit  à  la  per-  ^ 

ception  des  objets  vifibles.  En  effet,  dit-il,  com¬ 
ment  fe  perfuader .  qu’un  homme  eût  l’audace 
d’enfoncer  uî^  aiguille  dans  l’œil  pour  atteindre 
la  cataraàe ,  la  déplacer  5c  Pafîùjettir  au  bas 
du  globe  ;  li  le  couteau  anatomique  ,  porté  au¬ 
paravant  dans  les  yeux  cataraâés ,  ne  lui  eût  fait 
voir  à  découvert  que  cette  maladie  avoit  fon 
fiége  dans  le  corps  criftalloïde ,  &  que  l’opacité 
furyenue  au  criftallin  ou  à  fes  dépendances , 
conftituoit  la  nature  de  la.  cataraàe  ?' 

Le  nom  de  l’inventeur  de  cette  opération  eft 
perdu  dans  l’abîme  des  fiécles,.  Feu  M.  Fetit  le: 

Médecin ,  membre  de  l’Académie  Pvoyale  des 
Sciences ,  a  conjeduré  qu’il  falloir  fixer  au  tems 
^'Férophile  &  à'Erafiflraîe ,  Médecins  qui  fieu-, 
tiffoient  en  Egypte  fous  les:  régnés  de  Ptolomées 
Soter  &  Pkiladdphes  ,  l’époque  d’une  invention 
falutaire  &  fi  intéreffante.  B  appuyé  fon  fen-. 
timent  fur  ce  que  ces  Médecins  eurent  fouvent 
ocçafîon  d’ouvrir  des  cadavres ,  firent  beaucoup,  . 


J  Maître  en  Chirurgie  à  Dijon,  &  membre  de 
^Academie  de  cette  Ville, 

Tiij: 
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de  découvertes  en  anatomie ,  &  reconnurent 
fpécialement  qu’une  membrane  de  l’œil ,  à  la¬ 
quelle  ils  donnèrent  le  nom  de  rétine ,  étoit  l’or¬ 
gane  immédiat  de  la  vûe. 

Si  les  Grecs  n’euflent  point  apporté  de  chan* 
gement  dans  la  théorie  de  la  vifîon  ,  s’ils  n’euf- 
fent  point  attribué  au  criftallin  les  fonâions  que 
les  Egyptiens  avoient  cru  propres  à  la  rétine ,  il 
ne  fe  feroît  pas  établi  de  fauffes  opinions  fur  la 
nature  de  la  catarade  ;  mais  auffitôt  qu’ils  re- 
gardèrent  le  criftallin  comme  l’organe  immédiat 
de  la  vue  ,  ils  cefîèrent  de  croire  qu’il  pût  être 
altéré  dans  la  catarade ,  qü’ils  guèriflbient  queh 
quefois  en  l’abaiffant.  Dès  qu’il  leur  parut  im- 
pofiible  que  l’on  pût  voir  fans  la  lentille  oculaire, 
ils  aimerent^mieux  imaginer  que  cette  maladie 
étoit  formée  par  une  humeur  hétérogène ,  qui 
fe  coaguloit  autour  de  la  prunelle ,  entre  l’uvée 
&  le  corps  criftalloïde ,  que  de  dépouiller  le  crif¬ 
tallin  de  la  faculté  qu’ils  lui  avoient  gratuitement 
accordée. 

Il  ne  faut  pas  confondre  Hippocrate  avec  les 
Grecs  dont  je  parle  :  quoique  le  Prince  de  la 
Médecine  ait  fait  mention  de  la  catarade  dans 
fes  écrits ,  il  ne  nous  a  point  tranfmis  d’opinion 
erronée  fur  la  nature  de  cette  maladie.  En  vain 
M.  Woolhoufe  a- t-i\  voulu  prétendre  cpi' Hippocrate 
la  faifoit  dépendre  d’une  humeur  coagulée  hors 
du  corps  criftalloïde  ;  je  penfe  avoir  détruit  fes 
preuves  dans  un  mémoire  fur  ce  fujet  que  j’ai  lû 
à  l’Académie  en  1751  ,  dans  lequel  j’ai  fait  voir 
aufli,  contre  le  fentiment  le  plus  généralement 
reçu  ,  que  Celfe ,  quoiqu’il  n’eût  pas  une  idée 
jufte  de  l’ufage  du  criftallin  ,  n’étoit  pas  tombe 
dans  l’erreur  que  l’on  reproche  aux  Médecins 
grecs  à  l’égard  de  la  catarade. 
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J’ai  confulté  les  livres  précieux  qui  nous  ref- 
îent  de  ces  célébrés  Auteurs  de  l’antiquité  :  j’ai 
connu  par  un  fragment  des  ouvrages  de  Rufus , 
rapporté  par  Oribafe  ,  qu’il  étoit  le  plus,  ancien 
de  ceux  dont  nous  poffédons  les  écrits  ,  qui  eût 
avancé  que  la  cataraâre  confîltoit  dans  la  coa¬ 
gulation  d’une  humeur  placée  entre  la  portion 
poftérieure  de  l’iris  &  la  membrane  qui  enve¬ 
loppe  le  criftallin.  Il  eft  évident  que  Rufus  pre- 
jioit  cette  maladie  pour  un  vice  de  l’humeur  ac- 
queufe  ,  la  feule  qui  foit  fituée  dans  l’efpace  qu’il 
détermine;  mais  cette  erreur  feroit  peut-être 
tombée  dans  l’oubli ,  fi  Galien  ne  l’eût  pas  adop¬ 
tée.  On  la  trouve  en  plufîeurs  endroits  des  écrits 
immortels  de  ce  célébré  Médecin  ;  elle  y  eft  en¬ 
vironnée  de  ces  vérités  lumineufes  dont  l’éclat  a 
mafqué  long-tems  le  petit  riombre  d’erreurs  ré¬ 
pandues  dans  fes  ouvrages ,  où  fes  fuccefleurs 
ne  vouloient  'rien  trouver  à  reprendre.  Nous  ne 
fommes  pas  fort  éloignés  du  fîécle  où  Galien 
|ouoit  encore ,  dans  les  Univerfîtés  ,  le  même  rôle 
en  Médecine  qu.' Arijlote  en  Philofophie.  L’auto- 
•  rité  de  ces  grands  hommes  l’emportoit  alors  fur 
des  faits  contraires  à  leur  opinion.  -  i: 

A'étius  ,  d’après  un  DémoJlheries,Paul  d'Eginej 
Alexandre  de  T r ailes,  ABuarius  ,  tous  Médecins 
Grecs ,  &  Marcellus  Empiricus  parmi  les  Latins  j 
ont  entretenu  l’erreur  fur  la  c^taT^Be  qne  Galien 
avoir  accréditée. 

Les  Médecins  Arabes ,  regardés  peut-être  avec 
ïaifon  par  le  Doâeur  Fieind,  plutôt  comme  des 
compilateurs  des  manuscrits  grecs  fur  la  Méde¬ 
cine  ,  que  comme  des  Auteurs  riches  de  leur  pro¬ 
pre  fond ,  enfeignerent  la  même  doétrine  fur  la 
nature  de  cet;te  maladie. 

Quelques  nomenclateurs  croient  qu’ils  chan- 

Tiv 
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gerent  le  nom  à'hypochifis,  qu’elle  portoit  che^ 
les  Grecs ,  en  celui  de  cataraâe  que  nous  avonj 
confervé.  Il  y  en  eut  qui  la  nommèrent  goutta 
obfcure^  Avicene ,  Aveniar ,  ÔC  plufieurs  autres 
fe  contentèrent  de  l’appeller  une  eàu  fituée  vers 
ïa  prunelle  :  ce  qui  contribua  beaucoup  à  faire 
toujoürs  paflef  la  cataraiîle  pour  une  concrétioq 
de  l’humeur  aqueufe. 

Au  renouvellement  des  fciences  en  Europe, 
l’opinion  des  Grecs  &  des  Arabes  fut  adoptéi^ 
fans  examen.  Alors  les  Sçavans  renchérirent  à" 
î’envi  fur  leurs  prédécelïèurs  :  ils  établirent  de 
fubtiles  différences  ;  ils  expoferent  des  caufes  *^ 
ils  donnèrent  des  explications  d’un  fajtfuppofe, 
qui  toutes  plus  ingénieufes  que  folides,  ontéten»-  , 
dir.  Il  j’ofe  le  dire ,  fur  les  yeux  de  refprit  le 
voile  fidif  dont  Galien  &  fes  fedateürs  avoient 
couvert  fi  long-tems  ceux  du  corps.  Mais  avant  ; 
que  de  chercher  à  expliquer  comment  la  cata- 
rade  étoit  formée  par  une  humeur  hétérogène, 
qui  fe  coaguîoit  entre  l’uvée  &  le  corps  criftah 
îo'ide,  il  falloir  examiner  s’il  pouvoit  effedive- 
méat  s’amaffer  une  humeur  de  cette  efpèce  dans 
ia  chambre  poftérieure  de  l’humeur  aqueufe., 
fans  que  celle-ci  l’entraînât  en  même  t-ems  par 
rouverture  de  la  prunelle  dans  la  chambre  anté^ 
îieure ,  où  la  catarade  ne  fe  forme  jamais.  ' 
Guillaume  dé  Salicet ,  qui  profeflbit  la  Méde- 
cine  ôc  pratiquoit  la  Chirurgie  dans  le  XIIL  - 
iiécle,  eft  le  premier,  que  je  fçache,  qui  ait  dit 
expreffémeat ,  qu’abaiffer  la  catarade ,  c’étoit 
déplacer  avec  l’aiguille  une  haembrane  blanche 
iîtuée  derrière  la  prunelle.  Cet  Auteur,  fansfai- 
fir  entièrement  la  vérité  ,  s’en  écartoit  moins  que 
les  autres  ;  mais  il  n’y  eut  que  le  premier  pas  de  ~ 
fait  vers  elle  ;  la  prévention  pour  tous  les  points 
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iie  la  doâriné  des  Anciens  en  dirigea  mille  vers 
leur  opinion  erronée.  Cependant  on  voulut  bien 
concilier  la  membrane  de  Salicet  avec  l’humeur 
hétérogène  des  Grecs.  Les  Auteurs  travaillèrent 
à  la  conftruélion  idéale  de  cette  membrane  fo- 
iide  ;  ils  la  fuppoferent  produite  par  l’approsL 
mation  des  parties  les  plus  grolEères  de  l’humeur 
aqueufe ,  qu’ils  arrangèrent  à  leur  gré.  En  vain  ^ 
peu  contens  les  uns  des  autres ,  détruhîrent-ils  ré¬ 
ciproquement  leurs  édifices ,  ils  ne  fe  décourage-.' 
rent  pas,  ils  en  éleverent  de  nouveaux  :  l’obferva- 
tion  les  a  tous  fappés  par  les  feçpdemens.  Néan¬ 
moins  ,  il  eft  étonnant  que  depuis,  qu’çlle  a  porté 
fon  flambeau  fur  les  opérations  de  la  nature ,  de 
nos  jours  même,  des  Médecins  d’un  grand  nom 
M.  Hecqueî,  M.  Files,  sy^nt  efpéré  parvenir  à 
donner  une  explication  vraifemblable  de  la  ma-^ 
nière  dont  une  humeur  fe  convertiffbit ,  entre  le 
corps  criftalloïde  &  i’uvéé^,  en  cataraâre  mem- 
hraneufe.  En  effet ,  n’eft-il  pas  démontré  depuis 
long-teras,  que  quand  une  humeur  groffière  & 
hétérogène  s’amaffe  ou  fe  coagule  dans  i’efpaee 
que  l’humeur  aqueufe  occupe  naturellement ,  ce 
n’eft  ni  une  cataraéfe  ,  ni  une  membrane  qui  en 
réfulre  ,  mais  feulement  un  amas  de  fang  ou  de 
matière  purulente? 

Après  ce  que  je  viens  d’expofer,  on  fera  peut-  • 
être  furpris  de  m’entendre  dire  que  la  plûpart  de 
ces  mêmes  Auteurs  ,  qui  avoient  une  idée  faufle 
ce  la  cataraéle  ,  ne  méconnoilïènt  point  abfolu- 
ment  le  vice  de  l’œil  qui  la  conftitue.  C’eft  ce¬ 
pendant  une  vérité  inconteftable  ;  elle  e.ft  énon¬ 
cée  clairement  dans  leurs  écrits.  Ils  avouent  que 
le  corps  criftalloïde  s’épailEt  5  devient  opaque; 
ils  donnent  à  cette  maladie  ,  qu’ils  regar- 
comme  incurable ,  le  nom  de  glaucome. 
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Hippocrate  compte  le  glaucome  parmi  les  inBrmU 
tés  des  vieillards  ;  les  autres  Médecins  Grecs" 
les  Arabes,  les  Auteurs  de  tous  les  fiécles  antél 
ïieurs  au  XVIlIe.  font  mention  du  glaucome 
&  tâchent  de  le  diftinguer  de  la  catarafte  par 
des  fignefr  particuliers ,  qui  dénotent  plutôt  une 
variété  dans  quelques  fymptômes  d’une  même 
maladie ,  qu’une  maladie  d’une  autre  efpèce. 

La  raifon  de  la  différence  que  les  Grecs  éta¬ 
blirent  entre  la  cataraâe  &  le  glaucome ,  fut 
une  conféquence  de  leur  opinion  fur  l’ufage  du 
criftallin  ,  qu’ils  prenoient  pour  l’organe  immé¬ 
diat  de  la  vue  ;  tandis  que  ce  corps  eft  feuler 
ment  une  loupe,  oculaire  dont  il  n’eft  pas  poffible 
de  révoquer  en  doute  futilité  pour  la  réfraétion 
des  rayons  lumineux  ,  mais  qui  n’eft  pas  abfolu- 
ment  néceflàire  pour  que  l’ame  apperçoive  les 
objets ,  comme  le  penfoient  les  Anciens.  ' 

La  fauffeté  de  leur  opinion  leur  faifoit  comp¬ 
ter  le  glaucome  parmi  les  maladies  incurables  : 
ils  n’entreprenoient  aucune  opération  quand  ils 
croyoient  le  reconnoître  5  mais  fouvent  les  ma¬ 
lades  étoient  affez  heureux  pour  que  les  Aticiens 
prilïènt  un  glaucome  pour  une  cataraâe  :  ils 
opéroient  alors ,  &  leur  attention  n’alloit  pas 
Jufqu’à  diftinguer  que  leur  fuccès  démentoit  leur 
-)  doârine.  Ces  hèureufes  méprifes  ,  quoique  fre¬ 
quentes  ,  ne  fervoient  pas  à  les  éclairer ,  tant 
l’autorité  de  leurs  prédéceflêurs  agilToit  puiffaffl- 
ment  fur  eux.  , 

On  lit  dans  les  diflertations  anatomiques  de 
Rolfincius ,  Chirurgien  Allemand  ,  imprimées  en 
1656 ,  que  Quarré ,  Médeein-Chirurgien  de  Pans, 
s’étoit  élevé ,  dans  fes  leçons  publiques ,  contre 
l’opinion  commune  ,  en  annonçant  deux  vérités? 
dont  l’une  dépendoit  de  l’autre,  fçavoir  : 
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ce  que  l’on  prenoit  pour  la  cataraâe  éioit  un 
glaucome ,  &  que  le  glaucome  n  etoit  pas  une 
Hialadie  incurable.  On  fit  fi  peu  d’attention  en 
France  à  la  faine  dodrine  de  Quarré ,  que  fans 
Schdlamcr  ,  qui  l’apprit  à  Rolfincius ,  premier 
Auteur^qui  nous  l’ait  tranfmife  ,  elle  feroit  peut- 
être  tombée  dans  l’oubli.  Pouvoit-elle  prévaloir 
fur  celle  de  Galien  l  La  prévention  étoit  trop 
forte  encore  :  cependant  Pierre  Borel  fe  déclara 
dès  iddj,  partifan  de  l’opinion  de  Quarré. 

Ce  fut  à-peu-près  dans  le  même  tems  que 
Lafnier ,  célébré  Chirurgien  de  Paris ,  enfeigna 
la  même  doârine  dans  les  cours  qu’il  faifoit'pu- 
bliquement.  Il  infifta  fur  le  peu  de  néceffité  du 
criftallin  pour  la  vifîon  :  il  eut  beau  dire  qu’en 
abailTant  la  cataraâe  on  détrônoit  le  criftallin, 
c’étoit  fa  façon  de  s’exprimer  ,  on  ne  vouloir  pas 
voir  que  l’expérience  &  l’obfervation  decidoient 
en  fa  faveur  ;  il  trouva  prefque  , par -tout  des 
incrédules. 

L’illuftre  Gajfendi ,  qui  nous  à  confervé  l’hif- 
toire  de  ce  fait ,  n’étoit  pas  homme  à  fermer  les 
yeux  devant  les  vérités  qu’on  lui  préfentoit  ;  il 
reconnut  &  publia  celle-ci  :  Mariotte  en  £ut 
éclairé  ,  fans  qu’il  lui  fût  poflible  de  perfuader 
les  Sçavans  qui  compofoient  la  naiffante  Acadé¬ 
mie  Royale  des  Sciences  ;  mais  le  Cartéfîen 
Rohault  ne  craignit  pas  d’ètre  Gaflèndifte  en  ce 
point. 

_  Nonobftant  les  écrits  du  XVII®.  fiécle  que  je 
viens  de  nommer  ,  &  de  quelques  autres ,  dont 
la  brièveté  prefcrite  pour  un  mémoire  ne  me 
permet  pas  de  faire  •mention ,  la  cataraéle  paf- 
foit  encore  au  commencement  du  XVIII®.  pour 
une  pellicule  formée  dans  l’humeur  aqueufe  entre 
1  uvée  &  le  criftallin.  En  1705  ce  fentiment  reçut 
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à  l’Académie  une  nouvelle  attaque  ;  Briffauy 
"Médecin  de  Tournai ,  y  lut  un  ouvrage  dans  le¬ 
quel  il  voulut  prouver  ,  par  fes  obfervations  8ç 
par  fes  raifonnemens. ,  que  le  criftallin  n’étoit 
pas  l’organe  immédiat  de  la  vue ,  &  qu©  l’opa. 
cité  de  ce  corps  conftituqit  la  cataraâe. 

/  L’Académie  regarda  comme  un  paradoxe  la 
propofîtion  de  Briffau,  Les  deux  MM.  de  la  üire, 
M.  Mery  M.  Littré  fe  chargèrent  de  foutenir 
l’opinion  commune  contre  le  Médecin  de  Tour, 
nai  &  contre  Maître  Jean ,  bahile  Chirurgien 
de  Meri-fur-Seine  ,  qui  publia  en  1707  un  ex*, 
cellent  traité  fur  les  maladies  des  yeux ,  dans 
lequel  il  confirma  la  découverte  de  Brijfau  ,  ou 
plutôt  celle  de  Quarré  ,  par  des.  obfervations  qui 
lui  étoient  propres ,  &  qu’il  croyoit  avoir  faites' 
le  premier. 

MM.  Maréchal,  F  eût  le  Médecin  Petit  h 
Chirurgien ,  de  la  Hire ,  St.  Yves ,  oculifte  digne 
de  fa  réputation ,  s’armèrent  du  couteau  anU'» 
tomique  :  les  fujets  cataraâés  dêpoferent  tous 
en  faveur  de  Briffau.  M.  Mery ,  jufqu’alors  par* 
tifan  outré  du  fentiment  des  Anciens ,  eut  la 
franchife  d’avouer  fon  erreur.  Baurdelot, 
Médecin  ordinaire  du  Roi ,  voulut  fervir  luh^ 
même  à  terminer  la  difputé  :  il  avoir  la  cata^ 
raâe ,  il  étoit  vieux  ^  n’efpérant  plus  de  cdn-  - 
noître  la  vérité  ,  il  délira  d’en  convaincre  les 
autres  ;  il  légua  fes  yeux  aux  Sçavans.  En  170SÎ 
IS/l. -Maréchal  y  voir  le  triomphe  àe  Brijfau. 

Le  procès  étoit  encore  dans  toute  fa  force  en 
France  ,  tandis  que  le  grand  Boerhaave  enfeignoit 
déjà  publiquement  à  Ley  de»  en  1708  ,  la -nouvelle 
doârine  qu’il  avoit  puifée  dans  l’ouvrage  de 
Maître  Jean.  Ses  éleves  la  répandirent  dans  toute 
l’Europe  :  de  nouvelles  obfervations  vinrent  à 
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i’appui  des  premières  pour  la  confirmer ,  Sc  par¬ 
tout  le  fyftéme  de  Brijfau  prévalut -  cependant 
il  reçut  dans  la  fuite  un  nouvel  échec. 

En  1713  Heijler,  célébré  Médecin- Chirurgien, 
Profeffeur  d’Altorff,  écrivit  une  differtation  fur 
la  cataraâe ,  dans  laquelle  il  foutint  que  cette 
maladie  confîftoit  toujours  dans  l’opacité  du 
criftallin.  Woolhoufe ,  qui  s’étoit  laffé  de  foutenic 
dans  les  Journaux ,  depuis  1707  jufqu’en  1709, 
l’opinion  des  Galéniftes ,  ranima  fes  forces  pour 
attaquer  vivement  le  nouvel  écrit  à*HeiJler  :  il 
eut  pour  fécond  M.  Andri.  Ce  critique  ingé¬ 
nieux  ,  dont  la  cenfure  étoit  quelquefois  pi¬ 
quante ,  fe  déclara,  dans  le  Journal  des  Sça- 
vans,  l’adverfaire  du  Profefleur  d’AltorlF,  au¬ 
quel  long-tems  après  il-  rendit  plus  de  juftice. 
Heijîcr  ,  auffi  vif  que  fes  aflaillans ,  SC  peut-être 
mieux  inftruit  de  l’état  de  la  queftion,  publia 
l’apologie  du  nouveau  fyftême  :  la  dilpute 
s’échauffa  ;  on  écrivit  de  toutes  parts ,  mais 
onraifonnoit  plus  fouvent  qu’on  ne  démontroit; 
&  les  faits  en  phyfique  l’emportent  toujours  fur 
les  raifonnemens. 

■Parmi  le  petit  nombre  de  faits  que  l’on  crut 
avoir  bien  ôbfervé  au  renouvellement  de  cette 
querelle ,  il  y  en  eut  quelques-uns  qui  prouvè¬ 
rent  la  réalité  des  catarades  membraneufes.  MM. 
de  Wçdhoufe ,  Litre ,  Winjlovj ,  Bouqüot ,  Lan- 
,  Herbier  en  avaient  vu  de  cette  efpèce  ,  quoî- 
que  plus  rarement  qüe  .de  l’autre.  Il  parut  dès- 
iots. qu’on  ne  pouyoit  pas  regarder  tonjours  la 
cataraâe  ,  avec  Heijîer ,  comme  une  altération, 
opacité  du  criftallm. 

-Çe  ne  fut  .qu’en  17Z1  que  MM.  de  la  Peyro- 
^,^  ^orand  ,  ees  hommes  illuftres,  à  qui  la 
''^ter§ie  de  nos  jours  doit  la  plus  graqde  partie 
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de  fon  éclat ,  femblerent  concilier  les  deux  fec. 
timens  parleurs  obfervations  &  leurs  réflexions. 
Ils  reconnurent  deux  efpèces  de  cataraftes  ;  luné 
glaucomatique  ou  criftalline  qu’ils  crurent  la  plus  ’ 
fréquente  ,  &  qui  confifte  dans  l’altération  du 
çriftallin  même  devenu  opaque  j  l’autre  membra- 
neufe  ou  capfulaire  très-rare  ,  félon  ces  habiles 
Chirurgiens ,  qui  eft  produite  par  l’épaiffilTe* 
ment ,  la  perte  de  tranfparence  de  la  capfule , 
&  non  point  une  humeur  coagulée  .vers  la  pru¬ 
nelle  ,  comme  le  penfoient  les  Galéniftes. 

Ces  obfervations,  mettoient  d’accord  les  deux 
partis  j  elles  répandoient  aufli  un;  nouveau  jour 
fur  la  théorie  de  la  cataraâe.  M.  Périt  le  Méde¬ 
cin  n’en  fut  point  frappé  ;  mais  il  attendit  pour 
fe  déclarer  qu’il  eût  confulté  le  livre  de  la  na¬ 
ture.  Il  diflequa  un  très-grand  nombre  d’yeux  •, 
il  les  examina  avec  attention.  Quand  la  capfule 
lui  parut  opaque  Sc  épaifle ,  il  lui  rendit  fa  con- 
fiftance  -  &  fa  diaphanéité  naturelle  en  détrem¬ 
pant  avec  l’eau  &  féparant  de  cette  enveloppe 
une  matière  qu’il  croyoit  être  une  portion  de  la 
fubftance  du  çriftallin  defleché  qui  s’étoit  collée 
à  la  furface  interne  de  la  capfule.  Jamais  il  ne 
vit  cette  membrane  vraiement  opaque  ;  il  I2 
trouva  même  tranfparente  dans  tous  les  yeux 
,  cataraâés  qu’il  ouvrit  ;  c’eft  ,  félon  lui ,  faute 
d’avoir  nettoyé  les  capfules ,  qu’on  les  a  jugées, 
fufceptibles  de  former  des  cataraéfes  membra- 
■  neufes.  Voila  ce  que  M.  Petit  publia  dans  les 
mémoires  de  l’Académie  Royale  des  Sciences  * 
année  1730. 

Un  Obfervateur  d’un  ,  mérite  auffi  diftingué 
d’une  exaâitude  aulTi  fcrupuleufe ,  étoit  bien  pro¬ 
pre  à  fe  faire  des  partifans.  Je  devins  celui  de 
M.  Petit  J  j’éiois  fondé  en  quelque  forte  de  pre“. 
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férer  fon  opinion.  Tl  n’admettoit  que  des  cata- 
laStes  glaucomatiques ,  les  feules  que  j’euffe  auflî  • 
obfervées  fur  les  cadavres  :  dans  mes  opérations 
fur  les  vivans  ,  je  n’avois  rien  trouvé  qui  me  dé- 
célât  que  les  cataraâes  que  j’abailTois  avec  l’ai¬ 
guille  fuffent  membraneufes. 

°  Mais  en  1749  ,  j’en  vis  une  de  cette  efpèce 
dans  l’œil  d’un  homme  mort  quelque  tems  après 
que  M.  Hilmair  lui  en  èùt  abaiffé  une  glaucomati- . 
tique.  Toutes  deux  étoient  dans  le  même  œil  ; 
cëlle-ci  au  bas  du  globe ,  où  l’oculifte  l’avoit  pré¬ 
cipitée  ,  &  la  membraneufe,  en  fa  place  ordinaire. 

^  Ce  phénomène  me  frappa  d’autant  plus  vive¬ 
ment,  que  dans  toutes  les  pièces  de  la  longue 
difpute  fur  la  cataraéte  ,  il  n’étoit  parlé;  d’aucun 
fait  femblable  à  celui  que  j’obfervois.  Mes  ré¬ 
flexions  me  conduifîrent  à  regarder  icîTa  cata- 
raâ:e  membranéufe  ,  comme  l’épaiffiffement  SC 
l’opacité  de  la  capfüle,  produits  par  l’inflamma- 
tiori  furvenue  à  cette  membrane  après  l’âbaiflè- 
raent  de  la  cataraâie  glaucomatique. 

J’établis  une  nouvelle  efpèce  de  cataraile ,  qtfe 
je  nommai  fecondaire.  L’Académie  Royale  de 
Chirurgie ,  après  que  plufîeurs  de  fes  membres 
eurent  vu  ma  découverte  fe  confirmer  en  1755 
à  l’Hotel  Royal  des  Invalides ,  me  fit  l-’henneiir 
de  la  publier ,  Sc  M.  Benomont  celui  de  la  reven¬ 
diquer  ;  quoique  fon  obfervation ,  faite  en  1732 , 
oe  foit  pas  encore  imprimée  aâuéUémènt. 

Comme  il  n’y  a  plus  de  criftallin  dans  la  cap- 
fule  quand  elle  forme  la  câtaraéte  fécondaire  en 
devenant  opaque ,  cette  maladie  conftatée  par 
plufîeurs  Chirurgiens  qui  en  ont  fait,  ainfi  que  ♦ 
®oi,  l’opération  qu’elle  exige  pour  fa  guèrifon, 
prouva ,  contre  le  fentiment  de  M.  Petit ,  qu’une 
^spfule  perd  quelquefc^is  la  diaphanéité  fans  être 
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enduite  d’une  matière  appartenant  au  criftallin  ^ 
&  qu’il  falloir  admettre  au  moins  une  efpèce  forî 
rare  de  catarade  membraneufe  ,  indépendam¬ 
ment  des  glaueomatiques  regardées  comme  les 
plus  fréquentes* 

La  durée  de, près  d’ün  fiéclé  avoir  fufH  à  peine 
pour  raffembkr  un  alTez  grand  nombre  d’obfer- 
vations  propres  à  établir  univerfellement  *  que  la 
cataraâe  conûftoit-  prefque  toujours  dans  l’opa¬ 
cité  du  criftallin  &  quelquefois  dans  celle  de  la 
capfule  ;  rhais  tant  que  l’art  de  guérir  cette  ma¬ 
ladie  a  été  borné  à  déplacer  la  eatarafte  avec 
l’aiguille  &  à  l’affujettir  au  bas  de  l’œil,  les  pro¬ 
grès  de  nos  connoilTancès  fur  fa  nature  ne  pou- 
voient  pas  être  rapides  :  en  effet  ,  il  étoit  difficile 
de  voir  une  cataraifte  à  découvert:  ,  fans  avoir 
épié:,long-tems  l-occafîon  d’ouvrir  des  fujetf  naorts 
avec  des  yeux  cataradée,  Heüreufement  M-Çû- 
vid  a  levé  cet  obifacle  à  nos  recherches::  en  int 
ventant  cette  méthode,  auffi  hardie:  qu’ingenieuft, 
par  laquelle; on  fait  fortir  de  l’œil  une  cataraG- 
le  ,  il  nous  a  fourni  les  moyen^d’avoir  fouvent 
en  nos  mains  l’objet  de  tant  de  difcuffions.  -  ;  ' 

Je  ne  diflimiilerai  point  que  j’ai  pratiqué -l’ex-* 
tradion  de  là  cataraâe  pendant  plufieurs années, 
fans  qu’il  m’ait,  paru  que  celle  que  je  venois  de 
tirer  du*  ^globo  ,  fût  autre  chofe  qu’un  crifellin 
opaque* r.M,.; Tenon, Chlrûrjgien  de  Paris,  moins 
prévenu  en;  faveur  du  fyftême  de  Brijfau ,  a  exa¬ 
miné  plus  'attentivetnent ,  après  fes  opérations , 
les  criftallins  hors  de  l’œil,  il  a  reconnu  qu’ils 
confervpient  ordinairement  leur  tranfparenee. 
Dès- lors  il  a  prétendu  prouver  en  1757, 
|)lufîeurs  obfervations ,  que  prefque  toutes  ks 
catarades  étoient  capfulaires ,  &  qu’il  y  en  avoir 
très-peu  de  glaueomatiques.  Il  a  déclaré  en  même 

tems 
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terni  (iue  la  couleur  jaune  que,  félon  la  re- 
lîiarque  de  M.  ,  le  criftallin  contraâe  avec 
i’âge,  &  les  lambeaux  de  la'capfule  détruite,  qui 
s’attachent  à  fa  furface ,  ont  pu  le  faire  paffer 
pour  opaque ,  tandis  qu’il  étoit  ,réellement  dià-' 
phane. 

En  cherchant  des  faits  propres  à  confirmer 
0U  à  combattre  l’opinion  de  M.  Tenon,  qui  m’a- 
voit  fingulièremènt  frappé  ,  fai  cru  reconnoîtrc  , 
que  les  cataraâes  lés  plus  communes,  bc  qui  font 
les  feuies  dont  je  m’occupe  aéf  uellement ,  ne  dé-* 
pendent  point  de  l’opacité  furvenue  au  criftalliri 
ou  à  fa  capfulê  ;  mais  de  celles  que  contracte 
fhumeur  de  morgagni ,  à  laquelle  il  me  femblé 
que  les  o’bfervateurs  n’ont  pas  affe2  fait  atten¬ 
tion  pje  regarde  cette  lymphe  rerifermée  dans  la 
eapfuie  du  criftallin  comme  la  matière  propre  du 
plus  grand  nombre  de  cataraétes  connues  ;  je 
penfe  que  cette  humeur  j  en  devenant  vifqueufe  , 
qpaiftè ,  opaque  ,  les  forme  ÔC  les  conftitue  le  plus 
^«fouvent  ;  &  que  l’altération  du  criftallin  ,  celle 
de  la  capfule  ,  pu  toutes  les  deux  quand  elles 
font  réunies  ,  font  prefque  toujours  produites 
par  l’altération  même  de  cette  humeur. 

,  M.  Hom  j  pour  prouver  fon  fentknent  j  ajoute 
à  la  fin  de  ce  mémoire  hiftorique  &  critique^ 
un  grand  nombre  d’obrervadons  raifonnées  que 
nous  pe  rapporterons  point  ici ,  crainte  de  don¬ 
ner  trop  d’étendue  à  cet  çxtraiti 


l'îouveîles- 
perfedions^ 
ajoutées  par 
M.  David  à 
là  méthode 
d’extraire  le 
cryitaliin  ca- 
^taradé. 
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ARTICLE  LXX. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Davîel  ,  fur  de  nou-> 
relies,  perfections  qu’il  a  ajoutées  à  fa  méthode 
■  défaire  l'cMracüoii  de  la  cataraHe.  (a) 

L  ’Opération  par  laquelle  On  tire  dn  globe  de 
roeil  le  criftallin  cararaété  eft  une  décou¬ 
verte  mréreilante  due  â  M.  paviel ,  qui  l’a  pu¬ 
bliée  dans  le  fécond  tome  des  mémoires  de  l’A¬ 
cadémie  Royale  de  Chirurgie.  La  grande  expé¬ 
rience  qu’il  a  aequife  ,  lui  a  fait  eonnoître-  des- 
inconvéniens  dans  l’incmon  demi- circulaire  à  la 
partie  inférieure  de  la  cornée  tranfparehte  j  l’hu^ 
meur  aqueufe  s’échappe  dès  Te  premier  mo¬ 
ment  de  l’opération  ;  la  membrane  uvee Te  pré¬ 
fente  aifément  dans  la  plaie  ,  &  produit  un  fta- 
philome  qui  peut  entraîner  la  perte  de  Tœil  ;  la 
réunion  de  la  plaie  eft  difficile ,  &  quelquefois 
la  cicatrice  eft  fî  mince  ,  qu’elle  fe  rouvre  au 
moindre  effort;  de-làla  chûte  de  l’iris  êC  la  perte 
Goiifécutive  de  l’œil.  M.  Daviel  trouve  la  caufe 
de  ces  accidens  dans  la  feéfion  faite  en  biaeau 
pour  l’éviter  y  il  falloir  renoncer  à  l’incifion  de¬ 
mi-circulaire  :  l’Auteur  a  effayé  différetis  moyens 
d’ouvrir  la  cornée  tranfparente  ,  §c  la  méthode 
à  laquelle  il  attribué  le  plus  d’avantages  ,  &  à 
laquelle  il  s’en  tient  irrévocablement ,  confffte  à 
fe  fervir  d’abord  d’un  petit  bîftouri  courbe ,  qu  H 
tient  comme  une  plume  à  écrire ,  &  le  tranchant 

(a)  Ce  fécond  Mémoire  de  feu  M.  Daviel ,  la 
féance  publique  de  l’Académie  Royale  de  Chirur^.^ 
en  1762  ,  n’efl  point  encore  imprimé  dans  le  recueil 
de  cette  Académie, 
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tourné  en  haut  ;  il  porte  fa  pointé  dans  la  partie 
inférieure  de  la  c'ornée  tranfparente  du  côté  du 
grand  angle ,  à  environ  une  demi  ligne  de  la  con^ 
jondive.  Lorfqüe  la  pointe  de  rinflruriient  eft 
dans  la  chambre  antérieure  ,  il  le  pouffe  jufqu’au 
bord  de  la  co/née  du  côté  du  petit  angle  ,  a  l’ex- 
trêiiiité  de  la  ligne  qui  couperoit  horifbntale- 
ment  la,  cornée  en  deux  parties  ;  il  perce  la  cor» 
née,  &  achevé  rincifîonj  qui  décrit  une  ligne  obli¬ 
que  j  par  une  coupe  nette  &  fans  bizeau.  Il  divife 
enfuite  la  cornée  fupériçüreraent  par  une  fécondé 
coupe  j  obliquement  du  petit  angle  vers  le  ^grand, 
avec  de  petits  cizeaux  rhoulTes ,  dont  les  lames' 
font  un  angle  obtus  avec  lés  branches  ;  de  ces 
deux  incffions  i  ilréfulte  un  lambeau  triangulaire 
de  la  cornée  tranfparente ,  dont  la  bafe..eft  dii 
côté  dii  grand  angle  :  par  ee  rnpyen  M^;  Davfei! 
met  la  prunelle  à.  déep,uyerj:  plus  aifément  que 
par  la  feâion  demi-circulaife,;  Thumeür  aqueu- 
fe  ,  qui.ne  fe  perd  pas  entièrement  dès  lè  .com- 
raencemént  de  l’opération  j  cpnferve  la  conve¬ 
xité  à  la  cornée  tranfparente  ,  ce-  qui  eft  favo-* 
tabjeallopérateur  j  qui  achevé  ilopérationjçoni^, 
dans. ^i^utre  manière  ,  par  ineifer  la  capfule 
criftalline  &  extraire  le  criftailin  au  moyen,  d’une 
preffion  douce  &  méthodique:  du  ■glpbe-de  ljœih 
M.  David. dit  qu’après  «ette  opératiom»  "bien 
Fas  facile  .à  pra tiquer  r,  les  cicatrices  font  foftH 
6s  &  à  peine  lenfiblesé  • 


En  quels  cas 
&  comment 
il  faut  procé¬ 
der  à  cette 
extirpation. 


V 
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ARTICLE  L  X  X  I. 

Précis  du  Mémoire  de  M.  Louis ,  fur  Vçxtirpatioit 
de  l'œil,  (a) 

Le  premier  objet  de  M.  Louis  dans  ce  mé¬ 
moire,  eft  de  déterminer  précifémerit  quels 
font  les  cas  où  il  convient  d’extirper  l’œil:  dans 
îa  fécondé  partie  ,  il  examine  les  différentes  mé¬ 
thodes  de  faire  cette  opération  ,  &  donne  des 
réglés  fur  la  manière  la  plus  avantageufede  la 
faire. 

Dans  la  chûre  de  l’œil,  lorfque  le  globe  eft  en¬ 
tièrement  forti  de  l’orbite  o.u  boîte  offêufe  dans 
laquelle  il  eft  logé  ,  &  qifil  pend  fur  la  joue ,  il 
ne  femble  pas  qd’on  puiffe  fe  difpenfer  d’en  faire 
l’amputation.  Il  j  a  cependant  des' faits  qui  mon¬ 
trent  qu-6n  ne  doit  pas  fe  porter  précipitamment 
à  fuivre  cetté  indication  ,  fur- tout  îorfque  l’acch 
dent  èft  récent  &  l’effet  d’une  caufe  violente. 
Covitlard  affuré  avoir  replacé  dans  l’orbite  un 
oeiLqui  en  étoit  féparé  àT’occalion  d’un  coup 
de  baie  de  raquette  ,  &  qu’on  étoit  flir  le  point 
dé  couper  avec  des  cizeaux.  Antoine-Maitrt- 
Jeun ,  célébrez  Auteur  fur  les  maladies  des  yeux, 
regarde  cette  obférvàtidn  conim’e  un  fait  faux 
ou  exagéré  par ofténration.M.  Louis  expofe  toute 
cette  difcuffion  ,  qui  lui  paroît  mériter  beaucoup 
d’attention  ,  pour  fe  tenir  en  garde  &  faire  ap¬ 
précier  les  faits  de  pratique  &  les  hiftoires  rap¬ 
portées  par  les  Auteurs,  afin  de  ne  les  point  ad- 


{a)  Ce  Mémoire  ,  lû  à  ta  féance  publique  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  de  Chirurgie  en  1757  ,  n’eft  point  eth 
core  imprimé  dans  le  recueil  de  cette  Académie. 
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îsettre  légèrement  ,  &  en  faire  des  réglés  ,  fi  par 
•un  examen  iutlicie.ux  on  ne  les  reconnoit  con¬ 
formes  à  la  raifon  6c  à  l’expérience.  Lampi/crde 
rapporte  une  cure  toute  femblabie  à  celle  de 
Covillard  :  le  fameux  SpigcLlius  ,  fi  habile  Ana- 
tomifte  ,  fe  fert  d’un  exemple  pareil ,  dont  ii  a 
été  téiîioin  ,  pour  prouver  par  la  grande  exten- 
fion  qu’a  foulFert  le  nerf  optique,  que  les  nerfs 
font  des  parties  lâches.  ■Guilkmca.u  admet  la 
pofiîbiüté  de  la  réda6Hon  de  l’œil  pouffe  hors 
de  l’orbite  par  une  caufe  violente.  Après  des  té¬ 
moignages  aiiiîî  authentiques,  il  ne  paroît  pas 
permis,  de  douter  qu’on  n’ait  replacé  l’œil  avec 
fuccès.  Ce  principe  paroîtra  abfurde  à  ceux  qui 
prendroient  à  la  lettre  le  terme  de  réduâion 
employé  par  les  Auteurs ,  comme  fi  la  chûte  de 
l’œil  étoit  fîmplement  une  maladie  par  fîtuation 
viciée  ,  pour,  fe  fervir  de  l’expreffion  des  anciens 
Pathologiftes ,  &  qu’on  pariât  de  le  remettre  com¬ 
me  on  remet  une  luxation.  M.  Louis  prétend  que 
ceux  qui à  i’imitation  de  Maîtrc-J&an^  n’admet¬ 
tent  dans  ces  'faits  que  ce  qu’ils  y  entrevoient 
de  vraifembîable  ,  aurbient  moins  douté  des  cir- 
•conftances  qu’on  rapporte ,  s’ils  euffent  connu 
bien  précifément  la  difpofition  de  l’oeil  &  de  l’or¬ 
bite  dans  l’état  naturel.  M.-  Wdnfiou  en  a  donné 
une  defcription  bien  exaéfe  dans  les  mémoires 
de  l’Académie  Royale  des  Sciences  année  lyzi, 
bc  M.  Louis  tire  de  cette  recherche  anatomique  , 
des  principes  par  lelquels  on  doit  juger  l’alfer- 
don  des  Auteurs  fur  la  chûté  do  fœiL  Le  plan 
du  bord  de  chaque  orbite  étant  oblique ,  &  plus 
reculé  ou  plus  en  arrière  vers  le  tempe  que  vers 
de  nez  ,  U  eft  raanifefte,  par  la  feule  infpeâion  , 
^ye,  le  globe  de  l’œil ,  dans  l’état  naturel  de 
Ibomme  vivant,  eft  en  partie  hors  de  l’orbite; 

V  iij 


310  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
ainfî  il  n’ell  pas  étonnant  qu’au  moindre  gonfle» 
ment  de  tout  le  globe  ,  l’œil  paroiffe  faillir 
d’une  manière  extraordinaire  ;  &  il  ne  faut  pas 
un  auffi  grand  défordre  qu’on  pourroit  fe  l’imar 
giner  ,  pour  le  faire  paroîcre  tout-à-fait  hors  de 
l’orbite  ,  fans  que  le  nerf  optique  foit  rompu  ni 
déchiré. 

L’œil  peut  être  poufle  peu-à-peu  fur  la  joué, 
par  des  tumeurs  contre-nature  ,  qui  prenentnaif, 
îance  dans  le  fond  de  la  foffe  orbitaire.  Lorf- 
que  cette  maladie  ne  cède  point  aux  remèdes 
généraux  &  particuliers à  lufage  continué  des 
fondans  &  des  purgatifs  ,  à  l’application  des  cau¬ 
tères ,  ou  fêtons,  &c.  elle  exige  nécelFairement 
l’extirpation  de  l’œil.  M.  Louis  rapporte  de's  exem-r 
pies  anciens  &  modernes  de  curés  obtenues  par 
les  médicamens  &  par  l’opération  ,  dans  le  cas 
où  les  remèdes  avoient  été  inutiles. 

Le  principe  du  mal  fe  trouve  quelquefois  hors 
de  l’orbite  près  des  lames  offeufes  qui  forment 
les  parois  de  cette  cavité.  M.  Louis ,  a  vu  un 
homme  de  40  ans,  à  qui  un  fungus  carcinoma» 
teux  dans  le  finus  maxillaire  avoir  détruit  la  la¬ 
me  offeufe  qui  fait  le  plancher  de  l’orbite.  Le 
globe  de.  l’œil  étoit  prefque  entièrement  fur  la 
pue  :  il  y  avoir  carie  à  l’os  maxillaire  du  côté 
des  fofîes  palatines  &  nazales.  Le  malade  mou¬ 
rut  par  les  accidens  de  rulcération  cancéreufe 
de  toutes  ces  parties.  La  çhûte  dé  l’œil  étoit  fef- 
fet  du  volume  exçeflîf  dé  la  tumeur  ,  à  laquelle; 
les  os  n’ont  pu  oppofer  une  rélîftance  capable 
d’en  borner  les  progrès.  On  les  auroit  prévenus 
en  attaquant  à  propos  &  convenablement  la  ma¬ 
ladie  du  côté  de  la  bouche  4  car  la  végétation 
earcinomateufe  étoit  un  accident  de  la  maladie 
de  l’os  ^  caufée  çlle  -  même  par  un  principe 
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aérien,  qûi  n’avoit  été  combattu  que  par  des  trair 
terriens  peu  méthodiques,  dont  leiTet  eft  toujours 
Incertain.  M.  Louis  rapporte  à  „  cette  occafion , 
•d’après  Rüifch ,  le  fuccès  des  fecours  locaux 
convenables  a  ces  caries  de  l’os  maxillaire  avec 
excroiflànce  fongueufe.  11  y  a  des  cas  où  l’ampu¬ 
tation  de  l’œil  feroit' fpécialement  indiquée  dans 
les  premiers  tems.  Paciw  parle  d’un  enfant  de 
trois  ans  ,  dont  l’œil  gauche  ,  entièrement  forti 
de  fa  cavité,  avoir  acquis  le  volume  des  deux 
poings  :  il  mourut  de  cette  maladie  ,  qurn’avoit 
commencé  à  fe  manifefler  que  quelques  mois 
auparavant.  On  découvrit  ù  l’ouverture  du  crâne , 
une  tumeur  fongueulè,  dont  h  bafe  tenoit  à  la 
dure-mere  au-deffiis  de  l’orbite,  fans  aucune  al¬ 
tération  du  cerveau.  Dans  un- cas  femblable, 
après  l’extirpation  de  l’œil ,  on  pourroit  confu- 
mer  la  tqmeur  jufqu’à  fa  racine.  L’abandon  du 
malade  ne.  laiiïè  aucune  reffource  ,•  l’opération 
propofée  pourroit  être  tentée  avec  quelque  efpé- 
rance  de  fuccès^ 

L’on  a  fouvent  confondu  la  chute  de  l’œii 
avec  la  dilatation  du  globe,  qui  lui  fait  faire  pa¬ 
reillement  faillie  hors  de  l’orbite.  Ces  deux  ma¬ 
ladies  ,  fl  différentes  par  leur  nature ,  ont  été 
défîgnées  par  différens  Auteurs  fous  les  mêmes 
çoms  ;  cette  confufion  n’a  pas  peu  contribué  à 
jettey  de  l’obfcurité  fur  les  préceptes  ,  6t  par 
conféquent  à  rendre  la  pratique  incertaine.  M. 
Louis  expofe  les  lignes ,  les  fymptômes  &  les 
Rccidens  de  l’hydrophtalmle  :  il  examine  la  théo- 
de  &  la  pratique  reçues  fur  cette  maladie  :  il 
adopte  le  précepte  de  Bidloo  ,  qui  ne  recom¬ 
mande  qu’une  petite  incifîon  ,  laquelle  ne  doit 
pas  s’étendre  par-delà  le  bord  inférieur  de  la 
^  cornée  tranfparente  j  &  il  rapporte  le  fuçcès  de 
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deux  opérations  qu’il  a  faites ,  &  qui  prouvent 
par  des  circonftances  particulières ,  la  folidité  de 
cette  doârine. 

Les  excroiflances  fongueufes  qui  s’élèvent  fur 
la  furface  de  l’œil ,  n’exigent  pas  toujours  qu’on 
faffe  l’extirpation  du  globe  ,  comme  des  Auteurs 
l’ont  confeillé.  Il  eft  effentiel  d’apporter  la  plus 
grande  attention  à  bien  difcerner  la  nature  du 
mal  ;  car  les  indications  fe  tirent  moins  du  vo- 
ïurne  de  la  tumeur,  que  de  fon  caraâère  &  de 
fes  racines  plus  ou  moins  profondes.  C’eft  par 
des  inftruâions  commémoratives  fur  la  naiffance 
^  les  progrès  de  la  tumeur  ,  qu’on  lèra  éclairci 
fur  cette  dernière  circonftance.  Les  connoiflan- 
ces  pathologiques  indiqueront  le  genre  &  l’ef- 
pècè  particulière  de  la  tumeur  ;  ces  principes 
réfléchis  doivent  être  la  bafe  du  jugement  par 
lequel  on  décide  s’il  faut^  &  comment  il  faut 
opérer.  M.  Louis  àonne  une  fuite  de  faits  de  pra¬ 
tique  pour  établir  la  doctrine, fuivant  laquelle  U 
convient  de  fe  conduire  dans- les  différens  cas  de 
cette  efpèce.  On  examine  ici  les  raifons  de  pré¬ 
férence  que  méritent  l’excifion ,  la  ligature  & 
les  catlîérétiqiies. 

Lorfque  lœil  eft  cancéreux ,  il  n’-y  a  de  ref- 
fource  que  dans  l’extirpation  :  ce  principe  établi, 
l’Auteur  paffe  aux  moyens  de  faire  cette  opérât 
tion.  Les  fentimens  font  partagés  à  cet  égard. 
La  doétrine  que  les  Anciens  avoient  adopté^  fuï 
les  cancers  confirmés ,  qu’ils  regardoieni  comme 
incurables  ,  n’a  jamais  été  généralement  adraife 
par  les  Chirurgiens.  Les  cancers  de  la  face 
avoient  néanmoins  paru  mériter  une  exception  : 
on  leur  a  donné  un  nom  particulier ,  qui  marque 
l’impoftib'ilité  où  l’on  fe  croyoit  de  les  guérir  , 
noli  mç  tangere.  Qans  cette  opinion  ,  lé  cancer 
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^es  yeux  devoir  paroître  plus  formidable  en- 
eore ,  &  par  la  nature  du  mal ,  &  par  la'^difficulté 
d’ufer  des  fecours  applicables  en  toute  autre  par- 
.tie.  De  grands  Chirurgiens  ont  furmonté  ces  obf- 
tacles  ;  ils  ont  laiffé  dans  leurs  ouvrages  des 
exemples  de  leur  fçavoir  &  de  leur  habileté  dans 
ce  cas  épineux.  Je  m’attacherai ,  dit  M.  Louis  y. 
àfuivre  l’ordre"  des  tems  dans  l’expolition  de  la 
doârine  des  Auteurs  dans  l’extirpation  de  l’œil. 
»  L’hiftoire  des  Arts  eft  toujours  intéreffante  5 
.  î)  par  elle  on  raflemble  les  traits  de  lumière  qui 
î)  ont  éclairé  chaque  âge ,  &  l’on  diflîpe  les  té-p 
»  nébres  qui  ont  de  tems  à  autre  obfcurci  les 
V  meilleurs  principes.  On  n’eft  pas  obligé  de  re¬ 
monter  fort  loin  pour  trouver  les  premières  no¬ 
tions  de  l’opération  dont  il  s’agit  5  &  contre  la 
marche  naturelle  des  fciences  ,  qui  vont  ordinai¬ 
rement  d’un  pas  plus  ou  moins  rapide  vers  leur 
perfeâion ,  on  verra  que  ceux  à  qui  nous  fom- 
mes  redevables  des  premiers  détails ,  onr  tra¬ 
vaillé,  plus  utilement  qu’aucun  de  leurs  fuccef- 
feurs.  On  jugera  par- là ,  combien  il  eft  conve-^ 
nable  d’étudier  les  Anciens,  j  &  de  ne  pas  ignorer 
Ifiurs  découvertes. 

C’eft  dans  un  traité  allemand  fur  les  maladies 
des  yeux  ,  publié  à  Drefde  en  1 5  8  3  par  Georges 
Lanifch  ,  qu’on  trouve  la  première  époque  de  la 
pratique  d’extirper  l’œil.  Iftpropofe  un  inftruf 
firent  en  forme  de  cuiller  tranchante  à  fon  bec 
pour  cerner  l’œil  &  le  tirer  de  l’orbite.  Treize 
3ns  après  la  publication  de  cet  ouvrage  ,  Fabrice 
(ieHilden  eut  occafion  de  faire  l’extirpation  d’un 
carcinomateux  3  il  fit  l’effai  de  i’inftrument 
^^  Banifch  fur  des  animaux  ,  le  trouva  plein  de 
defauts ,  ôt  en  imagina  un  autre  dont  il  fe  fervit 
êVeç  le  plus  grand  fuçcès,  L’obfervation  dç 
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maladie  eft  très-importante  ;  M.  Louis  la  rap. 
porte  d’une  manière  moins  prolise  qu’elle  n’eft 
dans  l’auteur  même  ;  ce  qui  la  rend  plus  lutni- 
neufe  ,  &  en  quelque  forte  plus  intéreffante. 

Job  à  Mecbren  a  extirpé  l’œil  avec  l’inflrument 
de  Bartifch.  Bidloo  rapporte  quatre  exemples  de 
cette  opération  faite  avec  fuccès  ;  ces  quatre 
cures  méritent  d’être  remarquées ,  parce  que  la 
réuflîte  eft  un  grand  argument  en  faveur  de  l’opé- 
ration.  Mais  M.  Louis  obferve  que  la  manière 
dont  on  la  fit ,  n’eft  expofée  que  dans  un  feul 
cas ,  &  jl  prouve  que  le  procédé  qu’on  3  fuivi 
îi’a  point  été  méthodique. 

Jufqu’ici  ce  font  des  étrangers  qui  ont  fourni 
aux  recherches  hiftoriques  :  La  Vauguyon  eft  le 
premier  des  Auteurs  François  qui  ait  prefcrit 
l’extirpation  de  l’œil  cancéreux  dans  un  traité  , 
des  opérations  de  Chirurgie  ,  imprimé  en  1696^ 
mais  il  ne  donne  point  le  procédé.  Verduc,  dans 
fa  pathologie  de  Chirurgie  ,  ne  confeille  que  la 
cure  palliative.  Dlonis  ne  fait  aucune  mention  de 
l’extirpation  de  l’œil.  M.  St.  Yves  eft  entré  dans 
quelques  détails  fur  la  pratique  de  cette  opéra¬ 
tion  ;  M.  Heijîer  en  parle  fort  fuccintement  :  ainfi 
il  faut  remonter  à  Fabrice  de  Hilden  ;  c’eft  le  feul 
qui  ait  décrit  fon  procédé  avec  quelque  atten¬ 
tion.  La  perte  infaillible  des  malades  à  qui  lou 
n’a  point  fait  cette  opération  ,  les  cures  heureu- 
fes  qu’on  lui  doit,  tout  devroit  animer  les  Chi¬ 
rurgiens  modernes  à  la  rendre  auffi  fimple  &  fa-' 
cile  qu’elle  eft  utile.  M.  Louis ,  confulté  plufîeurs 
fois  dans  des  cas  qui  exigeoient  cette  opération  j 
s’eft  fait  une  méthode  que  la  ftruéfure  de  l’ced , 
fes  attaches  &  fes  rapports  avec  les  parties  cir- 
convoifines  ,  auroient  fait ,  dit-il ,  concevoir  a 
tous  ceux  qui  fe  feroient  occupés  de  cet  objet  • 
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elle  confîfte  à  incifer  le  pli  de  la  conjonaive  avec 
la  membrane  interne  des  paupières ,  &  à  porter 
des  cizeaux  courbes  fur  le  plat  des  lames  dans  le 
fond  de  l’orbite ,  pour  y  couper  d’un  feul  coup 
le  nerf  optique  avec  les  rriufcles  qui  l’environnent. 

louis  joint  à  i’expofition  bien  détaillée  des 
raifons  fur  lefquelles  cette  méthode  efl:  fondée , 
des  faits  de  pratique  qui  juftifient  tous  les  avan¬ 
tages  qu’il  a  décrits, 

,ÊJj^^=====.î====— 
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précis  d'une  ohfcrvation  de  M.  Mazars,  dm 
Gazelles  ,  Docteur  en  Médecine  ,  fur  un 
foil  qui  a  pris  naijfançe  dans  le  globe  de  Vosil 
gauche  ,  Gs  qu’on  ejt  obligé  ' d'arracher  plujîeurs 
■  fois  l’année  ,  lue  à  la  féance  publique  de  l'Aca¬ 
démie  des  Sciences  O  BellesrLettres  de  Béziers 
du  6  Mars  ij66^ 

UN  homme  ,  dit  M,  Mazars ,  âgé  de  trenfè- 
deux  ans ,  porte  depuis  fa  naiffance  ,  a  la 
partie  latérale  gauche  de  l’œil  du  même  côté , 
une  petite  tumeur  blanche ,  indolente ,  quelque¬ 
fois  parfemée  de  filets  rouges  douloureux  ,  ronde, 
élevée  d’environ  une  ligne  demie  ,  en  forme 
de  cône  tronqué ,  dont  la  bafe  efi:  un  peu  plus 
grande  que  celle  d’une  grofîe  lentille ,  &  s’étend 
fur  une  portion  de  la  cornée  tranfparente  ,  mais 
dont  le  fommet  fe  trouve  une  ligne  en-deçà  , 
entre  la  cornée  &  la  fclérotique  :  enforte  que , 
fans  gêner  fenfîblement  la  vilion ,  elle  forme 
comme  un  difque  opaque  fur  cette  portion  de  la 
dans  l’arc  de  cercle  qu’elle  y  parcourt, 
de  quatorze  ans ,  lorfque  le  menton  com- 
^■Çuça  à  fe  couvrir  de  poils ,  on  vit  éclore  dans 
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le  centre  de  la  tumeur  une  efpèce  de  poil ,  quj 
croiffant  tous  les  jours ,  s’étendit  infenfibletnent 
de  droite  à  gauche  au-delà  des  limites  de  la  tu¬ 
meur  ,  &  parvint  enfin  à  ferpenter  fur  prefque 
toute  la  cornée ,  où  les  irritations  qu’il  produiiît 
&  les  léfîons  qu’il  caufa  dans  l’exercice  de  la  vi- 
fion ,  déterminèrent  à  l’arracher  ;  on  jugea ,  au 
tad  &.  à  la  vue ,  que  cette  produélioh  étrangère 
n’étoit  qu’un  poil  expatrié ,  qui  par  fa  rudefle. 
fembloit  tenir  du  crin. 

A  ce  poil  en  fuccéda  quelques  jours  après  m 
autre  ,  qu’on  fut  également  obligé  d’arracher; 
à  ce  fécond  en  fuccéda  un  troifième ,  &  ainli 
de  fuite  une  ou  deux  fois  tous  les  mois  ;  il  a  été 
même  des  tems  où  il  en  fortoit  deux  à  la  fois , 
d’où  M.  Maiars  a  conclu  que  cette  tumeur  n’étoit 
qu’une  de  ces  bulbes  ou  capfules  glanduleufes 
entourées  de  graiffes  qui  renferment  le  germe 
des  poils  ,  que  par  une  erreur  de  la  nature , 
cette  capfble  s’eft  formée  dans  un  fol  qui  ne  lui 
étoit  pas  deftiné. 

Après  avoir  expliqué  toutes  les  particularités 
dont  cette  incommodité  eif  accompagnée  ,  l’Au¬ 
teur  vient  à  la  manière  dont  il  confeilla  de  là 
traiter.  Comme  elle  ne  lui  a  pas  paru  fufceptible 
d’une  guèrifon  radicale  ,  il  veut  feulement,  i  • 
qu’on  calme  les  irritations  que  ce  poil  a  cou¬ 
tume  de  caufer ,  par  quelque  dé'coâion  adou- 
ciflTante  ou,  Amplement  avec  Ceau  tiède  ;  qu’on 
arrache  ce  poil  avec  tout  le  ménagement  pofli- 
ble;  3°.  qu’on  tente  d’en  détruire  la  racine  pat 
Ife  moyen  de  l’efprit  de  viri  ou  de  Tefprit  de  fel 
dulcifié  ,  5c  appliqué  avec  les  précautions  nécei- 
faires;  Rofen,  Médecin  Suédois,  l’étant  fervl, 
dit-il,  au  rapport  de  M.  de  Sauvages  ■,  dc  ÇS 
dernier  moyen  pour  l’extirpatiori  des  poils..  .  - 
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^ar  une  nouvelle  méthode  de  traiter  les  inflamma¬ 
tions  de  la  conjoncîive.  (a J 

MLevret  termina  la  féance  par  un  moyen  Nouvelle 
«  particulier,  dont  il  s’eft  fervi  pour  guérir  “Sïiesitt 
une  ulcératiôn  rebelle  ,  au  bord  des  deux  pau-  flammations 
pières  inférieures  d’une  jeune  perfonne.  ^ 

La  guërifon  des  maladies  les  plus  limples  en 
apparence  ne  s’obtient  pas  toujours  aifément, 
dit  M.  Levret  ;  il  én  eft  dont  les  indications  ne 
font  point  douteufes ,  mais  qui  ofFrerit  de  la  dif¬ 
ficulté,  foit  par  la  nature,  des  parties  malades, 
feit-  par  les  ob ftacles  qui  fe  préfentent  quand  ii 
faut  employer  les  remèdes  convenables. 

'  -Une  jeune  Demoifejle  avôit  eu ,  fix  ans  aupa¬ 
ravant  ,  la  petite  vérole  :  il  lui  étoit  refté  plufîeurs 
petits  ulcères  vaf iqüeux ,  qui  oceüpoient  toute  la 
partie  interne  de  la  paupière  inférieure  de  cha¬ 
que  œil  :  on  fit  ufage  depuis  ce  tems  d’une  pro- 
digieufe  quantité  de  remèdes  de  toute  efpèce  qui , 
ne  produifirent  pas  Le  moindre  foulagement.  M. 

Levret ,  qui  vit  alors  la  nialade  ,  ôbferva  que  le 
bord  de  chaque  paupière  inférieure  étoit  un  peu 
tenverfé  :  ce  renverfement  donnoit  lieu  à  un 
écoulement  involontaire  de  larmes  fur  la  joue  j 
la  malade  ne  pouvoit  fupporter  là  lumière  qu’a 
travers  un  bandeau  de  gaze  (b).  Ce .  Chirurgien 

.  W  Cet  article  eft  Iç  précis  d’un,  mémoire  lû  par 
Mi  Levret  à  la  féançe  publique  de  l’Académie,  de  Chi?, . 
fnrgieen  1745. 

,  P)  T outes  les  fois  qu’il  y  a  inflammation  aux  pau- 
P^eres  ou  ulcérations  avec  renverfement  de  ces  par- 
on  a'  de  la  peine  à  ibutenir  le  grand  jour  ,.ou  la 

O  - 
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propofa  de  faire  à  la  partie  ulcérée  des  ablutioag 
déterfives ,  avec  un  gros  de  fel  fixe  de  tanré 
diffous  dans  une  pinte  d’eau  commune ,  afin  de 
corriger  une  lymphe  épaiffe  &  vifqueufe ,  qui 
exudoit  continuellement  de  ces  petits  ulcères  y 
&  de  donner  en  même  terris  un  peu  plus  de 
reflbrt  aux  .vaiffeauXi 

,  Ces  petites  douches ,  'jue  l’on  continua  pen¬ 
dant  huit  jours.,  ne  produifirent  aucun  effets 
que  de  diminuer  un  peu  la  cuiflbn  que  la  malade 
y  fentoit  continüellementé  M.  Levret  j  voyant  le 
peu  de  fuceès  de.ce  premier  moyen.,  prit  le  parti 
de  recourir  aux  cathérétiques:  ;  dl  fe  détermina, 
pour  la  ' pierre;  infernale  j  que  divers  Praticiens 
prppofent  en  pareil  cas  ;  mais;il  s’agifîbit  de  fe 


lumière  artificielle ,  pour  fieusi  râifons  principales! 
1°.  Non-feulement  la  pupille  :fe‘xèfierre  à  .l’abQrd..des 
xayons  lumineux ^  trop  eclatàns.,  mais  les  paupières 
s’approchent  encore  l’une  de  l’autre  ,  tant  ponr.dijnw 
nuer  la  quantité  des  rayons ,  que  pour  modérer  leüt 
aèiivité  :  |fôür y- parvenir,-  ilfmit  que  le  mouvement 
des  paupières  iok  libre  î  ce  qüi^pJeût  être-à'caufè 
de  la  tenfion  de  la  cpnjonâive ,  du  renverfement  de 
la  paupière ,  &  deJa  douleur  de  cette  partie.  a°.  L’œil 
feih  èfi  coritinueliement  lubrifie,  par  les  larmes  .qpe  1? 
jeu  des  paupières ,  dans  Tétât ’baturëî ,  étend  contirtüèî- 
lementfur  làfürfaceantériéüre  du  globe,  pour  y  faire 
une  efpèce  de  vernis  :  moÿen  dOntia  tiatùre  fe  fert 
pour  modérer  l’aélivité  des  rayons;  îles  paupières 
malades  n’aya.nt  pas  leur  mouvement  libre,  ne,  fç,au-| 
rpient  accomplir  qiTimpnrfaitement .  cette  aélion  ;  ce 
qui  fait  què'  la'  cornée  trànfparente  ,  n’étant  pas  fu®:; 
fâmment  ‘buméâeè  ,  les  rayons  la  pénétrent  trop 
âp'rement;  C’eft  pourquoi  dans  les  maladies  de  l’inté- 
rieuy  des -paupières ,  qui  gênent  le  mouvement  de  ces 
parties  ,  la  vue  efl;  bleffée ,  fans  que  le  globe  de  Pôèii 
toîtdireélemeht  afFeélé  ;  le  bandeau  de  gaze  fupplée 
en  ce  cas  au  défaut  du  vernis  naturel  fourni  par  ief 
larn^es. 
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fendre  maître  de  la  paupière ,  de  1  eloigner  affez 
du  globe  de  l’œil  pour  en  toucher  le  fond Ôs 
de  pouvoir  garantir  la  eonjonâive  de  l’inipreffioni 
des  particules  cauftiques  de  la  pierre. 

M.  Levret,  peu  fatisfait  des  moyens  qu’on 
emploie  ordinairement ,  &  qui  lui  parurent  in- 
fuffifans  pour  obvier  à  ces  difficultés ,  s’attacha 
à  chercher  une  méthode  sûre  ,  &  qui  pût  mettre 
la  malade  à  l’abri  de  tout  inconvénient.  Tel  fut 
fou  procédé  :  il  fit  faire  un  colier  de  velours , 
large  d’un  pouce,  &  dont  la  longueur  n’excé- 
doitpas  la  grofieur  du  cou.,  afin  que  les  rubans 
attachés  à  fes  extrémités ,  pulïènt  ferrer  fuffifam- 
ment.  II  fit  coudre  à  la  partie  antérieure  de  ce 
collier ,  deux  petits  anneaux ,  dont  la  diftance 
étoit  réglée  fur  l’éloignement  des  yeux  du  fu jet, 
enforte  que  chaque  anneau  répondoit  directement 
au  centre  de  la  prunelle  de  chaque  œil  ,  par  une 
ligne  perpendiculaire  5  (M.  Levret:  fait  obferveï 
que  cette  diftance  eft  aflez  ordinairement  de  trois 
pouces.  )  Il  coupa  enfuîte  de  droit  fil ,  deux  ban¬ 
delettes  de  linge  neuf  &  fin,  qui  formoiènt  cha¬ 
cune  une  efpèce  de  lofange ,  . dont  .le:  triangle /u- 
périeur  avoit  environ  imit  lignes  de  hautéür. ,  ,ôC- 
■la  partie  la  plus  large  de  ce  triangle  ,  que  nous 
Bommerons  fà  bafe ,  étoit  de  rétendue,  de  la  pau^i 
pière  inférieure  :  cette  portion  étoit  couverte 
d’emplâtre  âi  André  de- la  Croix  :  la/partie.  infé¬ 
rieure  de  cette  bandelette  formoit  un- triangle  , 
^nais  beaucoup  plus  allongé  ;  il  fit^éoudfe  à  fou 
extrémité ,  un  petit  anneau.  '  /  : 

M.  Levret  prépara  encore  un  morceau  de  pa- 
ÿr  blanc,  battu,  huilé ,  .&  enfuiteffiien  efluyé., 
d  environ  dix  lignes  de  large  fur  un  pouce  .  êC 
demi  de  haut,  6c  arrondi  à  fon  extrémité  infé- 
î^eure  J  ce  papier  était  huilé ,  tant  pour  s’oppofer 
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plus  puiffamment  à  l’impreflion  que  la  diffolutioB 
de  la  pierre  infernale  pourroit  faire ,  que  pour 
empêcher  que  les  larmes  ne  rimbibaflent ,  &  ne 
lui  fiffenr  perdre  fa  forme  ;  il  fe  munit  auffi  de 
deux  petits  pinceaux  de  poil  très- doux,  dont  Tua- 
étoit  fec  ,  &  l’autre  légèrement  humefté  d’huile. 
Toutes  chofes  ainfi  préparées ,  la  malade  pla¬ 
cée  fur  une  chaife  baflè ,  M.  Levret  lui  mit  le 
collier ,  dont  il  noua  les  rubans  à  la  nuque  ;  il 
prit  enfuite  une  des  bandelettes  ^  &  après  avoir 
un  peu  échauffé  la  portion  couverte  d’emplâtre  f 
il  en  appliqua  la  partie  la  plus  large  le  long  de 
l’extérieur  de  la  paupière  inférieure  près  da 
tarfe  ,  depuis  un  angle  jufqu’à  l’autre  ;  il  eut  afc 
testion  qu’elle  ne  touchât  pas  aux  cils,  :  il  ren- 
verfa  la  langue  branche  *  &  aii  moyen  d’un  pe¬ 
tit  ruban  ,  il  joignit  l’anneau  de  la  bandelette 
avec  celui  du  collier  qui  lui  répondoit^  'ii  - 
■  M.  Levret  fait  remarquer  en  paffant  ,'  qu’il  fît 
mettre  cet  anneau  au  bout  de  la  bande ,  plutôt 
que  dé  la  prolonger  en  forme  de  ruban ,  afin-de 
lui  cbnferver  la  reâitude  des  fils  dont  nous  avons 
parlé,  &  qu’elle  pût  éloigner  également  du  globe 
de  l’oeil  :1a  paupière  dans  toute  fon  étendue  y  ee 
qui  n’eût  pas  été  poffible  fans  cette  précaution^ 
Il  fe  plaqa-alors  derrière  la  malade ,  il  écarta  la 
paupière  du  globe  de  l’œilv  ou  pour  mieux  dire, 
îl  éloigna  rœïl  par  un  mouvement  commun  avec 
la  tête,  delà  paupière  inférieure ,  qui  étoit  fixée 
par  la  bande  attachée  au  collier  :  il  pofa  fextrê- 
mité  inférieure  du  papier  huilé  entre  la  paupière 
&  l’oeil  ;  &  après  avoir  effuyé  lés  larmes  avec  le 
pinceau  fec  ,  il  palïà  promptement  &  légéremem 
fur  tous  les  ulcères  la  pierre  infernale ,  qmd 
avoir  taillée  en  crayon  délié.  Il  deffecha  fur  le 
champ  &  à  plufîeurs  reprifes  y  avec  le  pinceau 
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fec  les  larmes  qui  coiiloient ,  de  crainte  qu’en 
fè  répandant  elles  ne  Eirent  des  impreffions  fur 
les  parties  voilînes  t  il  répéta  trois  fois  de  fuite 
l’application  de  la  pierre  avec  les  mêmes  pré- 
eaulions  ^  puis  il  paffa  doucement  le  pinceau 
huilé  fur  toutes  les  parties  cautérifées. 

M.fevret  fit  la  même  opération  à  la  paupière 
de  l’autre  oéil  5  &  avec  les  mêmes  attentions.  lî 
réitéra  quatre  fois ,  à  deux  jours  de  difiance  l’une 
de  l’autre  ,  l’application  de  la  pierre  infernale 
fur  les  ulcères  ;  il  eut  enfulte  recours  aux  ablu¬ 
tions  déterfîvès  ,  dont  nous  avons  parlé  plus  haut , 
èc  il  eût  la  fatisfaélion  de  guérir  parfaitement  la 
jeune  Demoifclle  en  trois  femaines. 

M.  Levret  finit  fon  mémoire ,  en  faifânf  ob- 
ferver  que  cette  méthode  peut  avoir  lieu  pour 
î’extraâion  des  corps  étrangers  qui  adhérent  au 
fond^des  paupières  inférieures,  pour  l’extirpa¬ 
tion  des  petites  tumeurs  qui  y  naiifent  j  &  autres 
cas  femblables ,  où  ce  moyen  fera  le  vtalfpecu- 
km  de  ces  paupières.  Il  y  a  thème  des  circonf- 
tances  où  il  peut  remplir  les  ufagês  du  fpcculunt 
oculî,  inlirumènr  qui,  comme  on  fçait ,  ne 
peut  que  découvrir  la  partie  antérieure  du  globe 
de  l’œil,  en  appuyant  les  paupières  fur  la  plus 
grande  partie  de  ce  globe  ^  ce  qui  dans  ce  cas 
feroit  un  défaut  que  n’a  point  la  méthode  de 
Lcvrstt 
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ARTICLE  LXXIV. 

Précis  d*un  Mémoire  de  M.  Bordenave,  fur 
quelques  maladies  du  Jinus  maxillaire,  {a) 

Condmte  à  i"  ^  mâchoire  fupérieure  eft  formée  princÎDa- 
fur  auratioas  -i—J  lement  de  deux  os  nommes  maxillaires  ;  le 
long  dè  la  partie  inférieure  de  chacun  de  ces 
'  os ,  reghe  une  arcade  creufée  de  fept  à  hüit  foffes 
ou  alvéoles  qui  reçoivent  les  dents  d’en  haut. 
L’os  maxillaire  répond  antérieurement  à  la  par¬ 
tie  moyenne  de  la  joue  ;  fa  partie  flipérieure 
forme  le  plancher  de  l’orbite ,  ou  cavité  dans  la¬ 
quelle  Foeil  eft  logé  ;  &  fa  face  interne  re¬ 
garde  la  eloifon  des  narines.  On  fent  par  cetre 
dèfcription  fommaire ,  que  l’osi  maxillaire  fupé- 
rieur  a  une  grande  étendue  r  il  eft  fort  légeç, 
parce  qu’il  y  a  une  grande  cavité  creufée  dans 
fon  épaifleur,  au  point  que  l’on  dirok  prefque 
que  rps  auroit  été  fouillé  pour  la  former.  C’eft 
a  cette  cavité  qu’on  a  donné  le  nom  de  finus 
maxillaire.  Les  racines  dès  dents  pénétrent  quel¬ 
quefois  jufques  dans  le  finus  ,  dont  les  parois 
font  tapilTées  d’une  membrane  fufceptible  d’in¬ 
flammation  ,  de  fuppuration  ,  d’^éxeroiflances 
fongueufes ,  polypeufes ,  8cc.  Les  lames  oflèufe 
de  ce  finus  peuvent  être  attaquées  d’éxoftofe  Sç 
de  carie  :  toutes  ces  maladies  ont  des  lignes  qu* 
les  manifeftent ,  6c  elles  exigent  des  traitemens 
particuliers.  M.  Bordenave  s’étend  fur  tous  ces 
details  dans  un  mémoire  ,  dont  il  n’a  lû  qu’un 


(^)  Ce  Mémoire,  lû  par  extrait  à  la  féance  publique, 
de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  1757  »  5^ 
primé  djxas  le  IV.  vol,  «-4”.  de  cette  Académiéi 
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extrait  à  la  féance  publique ,  les  bornes  du  tems 
ne  lui  ayant  permis  d’expofer  que  la  partie  de 
foa  travail ,  qui  a  pour  objet  la  fuppuration  ôc 
la  carie  du  finus  maxillaire* 

11  a  établi  d’abord  les  lignes  généraux  &  par* 
ticuliers  qui  caraâérifent  l’inflammation  du  linus 
maxillaire  ,  &  quels  font  les  açcidens  qui  réful- 
tent  de  la  fuppuration  qui  en  efl;  la  fuite.  Si  l’ou¬ 
verture  du  linus  dans  la  narine  efl:  libre ,  le  pus 
peut  s’écouler  en  partie  lorfque  le  m.alade  eiî: 
couché  du  côté  fain  ;  de  fortes  expirations  con* 
tribuenuauffi  à  la  fortie  de  la  matière  purulente  : 
elle  agit  fort  fouvent  fur  les  parois  du  finus ,  ôc 
fe  fait  jour  en  détruifant  l’os  vers  l’orbite  ;  mais 
plus  communément  du  côté  de  la  joue ,  &  même 
près  des  alvéoles  ;  ce  qui  produit  une  fiftule  avec 
carie.  La  différence  de  ces  cas  exige  des  procé¬ 
dés  différens  pour  obtenir  la  guèrifon.  M.  Borde* 
nave  fait  connoître  les  différens  moyens  auxquels 
on  doit  recourir  ;  les  Anciens  ne  nous  ont  laiffé 
aucun  précepte  fur  ces  maladies.  M.  Gunp ,  Pro- 
feffeur  de  Leipfik  ,  a  remarqué  que  Henri  Mei* 
hmius  étoit  le  premier  qui  avoir  propofé  une 
méthode  curative  de  l’ozêne  maxillaire  ;  elle  con- 
fifte  à  faire  l’extraâion  d’une  ou  plufieurs  dents, 
pour  procurer  l’écoulement  du  pus  retenu  dans 
le  finus.  Cowper ,  célébré  Chirurgien  Anglois.,  a 
perfeéfionné  cette  opération.  Il  rapporte  qu’un 
homme  rendoit  depuis  quatre  ans  par  la  narine, 
hepcoup  de  matière  ichoreufe ,  fœtide  ,  pro¬ 
duite  par  un  ulcère  dans  le  finus  maxillaire.  Pour 
ptocurer  une  iffue  libre  au  pus ,  il  fit  l’extraâion 
®  I3  première  dent  mollaire  ;  mais  le  finus  ne 
eommuniquoit  pas  avec  l’alvéole ,  ce  qui  proba- 
s’étoit  point  trouvé  dans  les  cas  cités 
2  ^dbomius.  Cowper  perça  avec  un  inftrument 
Xij 
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convenable  la  cloifon  ofîèufe  qui  retenoit  encoré 
les  matières  ;  cette  perforation  du  fond  de  l’al¬ 
véole-  permit  l’ufage  facile  des  injeâions,  par 
le  moyen  defquelles  on  détergea  l’ulcère,  gc 
l’on  obtint  une  parfaite  guèrifon.  Drake ,  à  qui 
M.  Heifur  fait  honneur  de  cette  invention  ,  a 
fait  des  cures  tout  auflî  heureufes  par  le  même 
procédé,  lequel  eft  fouvent  inutile  ,  parce  que 
la  carie  de  l’os  ouvre  une  voie  plus  que  fulEfante. 

M.  Bordenave  rapporte  quelques  obfervations  qui 
ont  été  communiquées  à  l’Académie  fur  de  fem- 
blables  cas ,  par  MM.  Dejean  ,  Chirurgien  à  Or¬ 
léans  ,  &  Lamorier ,  ProfelTeur  de  Chirurgie  à 
Montpellier ,  &  alFocié  de  l’Académie.  Celui-ci 
a  eu'occafion  de  donner  l’eflor  à  fon  génie  dans 
une  circonftance- particulière  ,  êc  il  en  a  réfülté 
une  méthode  nouvelle  qui  convient  particulière¬ 
ment  à  certains  cas,  La  carie  d’une  dent  indique 
naturellement  celle  qu’on  doit  tirer  :  fi  elles 
étoient  toutes  faines  en  apparence  ,  ce  qui  eft 
très-rare  ,  ÔC  que  l’on  fût  afifuré  d’une  fuppura- 
tion  dans  le  finus ,  on  pourroit  découvrir  celle 
dont  la  racine  répondroit  plus  diredement  au 
mal ,  en  les  frappant  les  unes  après  les  autres 
avec  une  fonde  d’acietx  Dans  le  cas  où  il  n’y  au- 
roit  aucune  raifon  qui  déterminât  à  i’extradioa 
d’une  dent  plutôt  que  d’une  autre ,  M.  Bordenave 
fait  obferver  qu’il  faut  tirer  la  troifième  moilaire 
par  préférence ,  parce  qu’elle  répond  plus  direc¬ 
tement  au  milieu  du  bas  fond  du  finus.  M.  Bertm 
confeille ,  dans  fon  oftéologie ,  d’arracher  la  pfS" 
mière  ;  ce  qui  feroit  moins  utile. 

Mais  fi  la  maladie  du  finus  furvenoit  à  une  per- 
fonne  qui  auroit  perdu  toutes  fes  dents , 
qui  les  alvéolés  feroient  entièrement  elFacées ,  Ü 
faudroit  procurer  une  ilfue  au  pus  par  les 
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latérales  ;  M.  Lamorier  détermine  le  lieu  de  it. 
perforation  de  l’os  au-deffus  de  la  troifîème  dent 
lîiollaire ,  fur  une  éminence  que,  l’on  fent  aifé- 
irient ,  lorfqu’ayant  fermé  les  mâchoires, 
porte  le  doigt  auffi  haut  qu  iî  eft  poflible  fouS'^ 
lèvre  fupérieure  y  c’eft  la  partie  la  plus  baffe  de 
cette  éminence ,  nommée  par  quelques  Anato- 
miftes  apophyfe  molaire ,  que^M.  Lamorkf  con- 
feilie  de  percer.  Il  a  pratiqué  cette  opération 
dans  un  cas  fort  grave  ,  dont  il  donne  le  détail. 
Üne  Demoifelle  avoit.  une  fuppuration  dans 'le 
finus  maxillaire,  pour  laquelle  on  avoir  déjà  fa- 
crifié  deux  dents ,  qui  fe  trouvèrent  fort  faines  ; 
leur  extraâion  avoit  procuré  un  écoulement  de 
pus  dont  on  ne  poùvoît  tarir  la  fource.  On  pfo-, 
pofoit  d’arracher  une  troifièm-e  dent  iorfque  M? 
Lamorier  fut  âppellé.  Perfuadé  par  tout  ce  quî^ 
s’éroit  paffé ,  qu’il  fallait ,  pour  guérir  cette  ma-- 
iadie  ,  une 'ouverture  beaucoup  plus  fpacieüfe, 
qu’on  ne  pdüvoit  l’obtenir  par  la  perforation  du, 
fond  des  "alvéoles  /  il  imagina  fa  méthode.  Le 
malade  affit,  fa  tête  fixée  ,  6c  les  mâchoires  rap-' 
prochées  pour  relâcher  les  lèvres ,  on  releve  la 
commilTuré  en.hàut  &  en  arrière  avec  un  crochet 
mouffe  ;  on  fait  tranfverfaleh^ent  avec  un  biftouri 
droit,  fur  le  bas  de  l’apophyfe  molaire^  une  in- 
cifîon  à  là  gencive  &  au  périofte  5  on.  perce  l’os 
découvert  avec  un  perforatif  fait  en  langue  de 
'  ferpent ,  monté  fur  un  petit  vilbrequin  ,  &  l’on 
ouvre,  plus  ou  moins  le  finus ,  füivant  l’exigence 
du  cas;  La  malade  ,  à  qui  'M.  Lamorier  fit  cétte 
Operation  ,  l’afifura  qu’elle  avoit  bien  moins  fouf- 
que  dans  l’extraéiion  d’une  dent  ;  il  ne  fur- 
'’jut aucun  accident;  on  détergea  facilement  l’ul- 
des  injeéfions  convenables.  Toutes  ces 
differentes  pratiques  prouvent  les  reffources  de 
Xiii 
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l’art  ;  ce  font  des  exemples  fort  utiles  ,  qui  ap¬ 
prendront  aux  jeunes  Chirurgiens  à  varier  les  fç- 
cours  de  la  chirurgie  ,  fuivant  le  befoin. 

S^===!?— — 

A  R  T  I  C  L  E  LXXV. 

Précis  du  Mémoire  de  M.  Louis  ^fdr  ^opération 
du  Bec-de-lieyre ,  où  Von  établit  le  premier  prin¬ 
cipe  de  Vart  de  réunir  les' plaies,  (a)  v 

entortinéT^  T  A  Chirurgie  offre  peu  de  fujets  auffi  fîm- 
profoîte^^de  J— J  ples  que  le  bec-de-lievre  :  la  difformité  faute 
du^bec'^^'de  Y^ux ,  &  chacun  voit  d’abo.rd  ,  .même,  fans 
'  "  être  Chirurgien  j  en  quoi  ce  vice  conhfre.  Il  ne 
s’agit  ,,pour  y  remédier  ,,  que  de  rafraîchir ,  com- 
ihè  on  dit ,  lés.  borxis  de  la  fepte  ,  afin  d’en  faire 
pile  plaie  faignant.él',,,  fqfceptiMe  d’une  .réunion 
immédiate.  Il  elt  fi.f3çile,d’o.bteriir  cettç  réunion , 
qu’on  ;  croiroit  q  peine  ,  que  l’art  pût,|tre  en  dé¬ 
faut  fur  cet  article.  .Son-  imperfeâipn-eft  telle 
cependant  encoïc  à  cet  égard,  que  Louis  a 
cru  pouvoir  fe  flatter  .de  préfenter  fon  fujet.  fous 
un  a/pedf  rout.n.ouveau",.  &  qu’ijîtrent  parfaite,-' 
îïient  parole.  La  .théorie  6c  la  pratique  font  éga- 
letnent  défeâueufes  fuL  .le  bec  -  de  -iievre.  Les, 
Chirurgiens  de  tous  les  tems  ont  regardq,  mal  à 
propos,  récarteraent  des  lèvres -de  la,diviiîon 
contre- nature,  comroe  un  manque, de rfuBîlance  i 
&  cette  erreur ,  qu’ils  fe  font  malheur.eùfement 
tranfmife  des  uns  aux  autres  ,  leur  a.-fait-ima-' 
giner  pour  la  cure  dû.béc-dé-iievre ,  réfpèc.e  de 
future  la  plus  douloureufe ,  &  ,  fl  ,on  a  égard  à 
là  fouplefïè  à  rextenfibilité  des  lèvres ,  laplas 

,  Le  Mémoire  de  M.  Louis  eft  imprimé  dans  le 
lÿ.  vol.  iK-4°.  des  .Mémoifès- de  l’Académie  Royal® 
.Chirurgie,  • 
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îTiUtile ,  puifqu’il  n’eft  point  de  parties  qui  prê¬ 
tent  autant.  L’écartement  dont  il  s’agit  eft  pu¬ 
rement  un  effet  de  la  rétraftion  des  mufcles ,  8c 
le  manque  de  fubftance  ,  une  chimere  ,  dont  U 
cft  tems  enf n  de  fe  défabufer.  En  effet M. 
touis ,  en  faifant  l’opération,  a  remarqué,.  1°. 
4jue  l’écartement  augmentpit  avant  même  d’ayoir 
rafraîchi  les  bords ,  &  après  avoir  fîmplement 
divifé  l’angle  de  la  foîution  de  continuité  ,■  2.®.  que 
ceux  qui  ont  le  bec-de-lievre  peuvent  emrappro- 
chSr  les  cotés  par  faâion  mufculaire  qui  fronce 
ia  bouche  en  cul-de-poule  ;  3°.  que  l’écartement 
augmente,  au  contraire  confidérablemenr,  quand 
ces  perfonnes  rient ,  &  que  ia  brèche  paroît 
énorme  après  qu’on  en  a  coupé  fuperfîciellement 
ies  bords.  Quelque  concluantes  que  ces  preuves 
paroiflènt  contre  ia  fuppofition  erronée  du  man¬ 
que  de  fubftance  ,  tel  eft  l’empire  de  l’opinion  -, 
fur  les  efprks  même  qui  ferablent  être  le  moins 
nés  pour  lui  obéir ,  que  ces  faits ,  dont  M..  Loui's 
avôit  été  fi  fouvent  le  témoin,  ne  lui  avoient 
point  encore  deflîlié  les  yeux  ;  ce  n’a  été  qu’en 
faifant  des  tentatives  préliminaires  de  réunion 
avec  des  languettes  d’emplâtre  agglutinaîif ,  à 
l’exemple  de  Fabrice  d' AqUa^rndente  ,  qu’il  en,  a 
été  frappé  ,  &  qu’il  s’eft  apperçu  enfin  que  le 
défaut  de  fubftance  eft  un  être  de  raifon.  Le, 
Xuccès  de  ce  moyen  préparatoire  l'a  convaincu 
que  le  bec-de-lievre  n’eft  qu’une  fimple  foîution 
de  continuité,  èc  de  ^tentatives  pareilles  qu’il 
avoit  confeillées ,  pour  un  bec-de-lievre  double., 
s  M*  Buitet ,  aflbcié  de  l’Académie  à  Etampes  , 
^  auteur  d’un  excellent  mémoireiuria  luxation 
des  côtes ,  (b\  l’ont  confirmé  encore  dans  ce  fen- 

!  ,  Ce  Mémoire  eft  inféré  dans  le  IV.  yôl.  i;2-4®.  de 
■Académie  Royale  de  Chirurgie.  '  Xiy 
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timent.  La  future  feche  a  corrigé  merveUleufe- 
ment  la  difformité  j  ik  M.  Bulm ,  ayant  pénétre 
les  vues  de"M.  Louis  ,  écrivit  à  ce  dernier  que  le 
grand  écartement  des  bords  de  la  fente  ne  doit 
être  imputé  quà  l’aétien  des  mufcles. 

Avanr  d’expofer  la  nouvelle  pratique,  qui  eft 
une  conféquence  naturelle  des  idées  qu'on  vient 
d’établir  fur  la  nature  du  bec-de-lievre  ,  confîdé- 
ré  comme  une  fimple  folurion  de  continuité ,  M. 
Louis  voulant ,  dit-il ,  détruire  avant  que  d’édifier;, 
examine  &  difeute  ,  en  critique  judicieux,^  ce 
qu’il  y  a  à  reprendre  dans  les  méthodes  dont  on 
s’eft  fervi  jufqu’à  lui ,  ôc  qui  ont  eu  le  fuffrage 
des  plus  célébrés  Auteurs^  ' 

Il  condamne  l’üfage  des  morailles  &  des  cb 
,  geaux  pour  la  coupe  des  bords  du  bec-de-lie- 
vre  ;  coupe  qui  eft  un  préalable  indifpenfable  à 
la  réunion.  Les  cizeaux ,  formés  de  deux  tran-» 
chans  plus  ou  moins  grofliers  ,  mâchent  &  meur- 
triffent ,  &  l’on  a  d’ailleurs  affez  de  peine  à  faire, 
svec  eux  une  coupe  nette  5c  régulière.  M.  Louis 
veut  qu’on  y  procède  d’une  manière  beaucoup 
plus  fimple  -,  que  voici  î 

Le  malade  placé  fur  une  chaife ,  an  grand 
|our ,  a  la  tête  appuyée  fur  la  poitrine  d’un  aide, 
qui ,  avec  le  bout  des  doigts  de  chaque  main  , 
pouffe  les  joues  en  devant  pour  approcher  les 
bords  de  la  fente  l’un  de  l’autre  ;  on  les  ajufte 
fur  un  carton  ,  placé  entre  la  mâchoire  6c  la  le- 
vre  ;  îi  eft  long  d’un  pouce  ôz  demi  ,  large  de 
douze  à  quinze  lignes  ,  &  a  une  ligne  au  plus  d’é- 
paiffêur  :  le  bout  fupérieur  doit  avoir  été  arrondi  , 
en  en  abbatant  les  angles.  Pour  la  facilité  de  la 
feâion ,  la  lèvre  fera  tendue  en  long  fur  ce  car¬ 
ton  :  l’opérateur  la  contient  à  droite  de  la 
Hveç  le  pouce  &  le  doigt  indicateur  de  la 
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ff^uche;  un  aide  rend  le  même  fervice  de  la  main 
gauche!  Les  chofes  ainfi  difpofées ,  de  deux  traits 
de  biftouri  on  retranche  les  bords  du  bec-de-lie- 
^e,  par  deux  lignes  obliques  qui  forment  un 
angle  aigu  au-deflùs  de  là  fente ,  ôc  qui  com¬ 
prennent  toute  la  protubérance  colorée,  en  an¬ 
ticipant  même  un  peu  fur  le  derme  ou  la  vraie 
peau.  Le  point  capital  ell:  que  les  dimenfions 
foient  prifes  de  façon- que  les  bords  puilïènt  être 
ajuftés  réciproquement  dans  toute  la  longueur , 
par  un  contaâ  mutuel-,  fans  la.  moindre  inéga¬ 
lité.  Le  carton  fervira  enfuite  très-utilement  de 
point  d’appui  pour  la^  réunion  des  lèvres  de  la 
plaie.  -  . 

On  a  cru  jufqu’ici  ne  pouvoir  maintenir  les 
bords  du  bec-de-Jievre  dans  un  contaâ  exaâ  ^ 
après  les  avoir  rafraîchis ,  que  par  le  moyen  de 
la  future  entortillée  :  mais‘c  eft'la  fauffe  idée  du 
manque  de  fubftâncê  qui  a  fait  naître.&  qui  a 
perpétué  cette  mauvaife  pratique.  IL  eft  démontré 
qu’il  n’y  a  point  de  y)erte  de  fubftance  :  ce  ne 
-font  donc  pas  les  lèvres  de  la  plaie  qui  s’éloi¬ 
gnent  l’une  de  l’autre  ce  font  les  mufcles  qui 
les  retirent  &  les  écartent.  C’eft  donc  la  force 
retradive  des  mufcles  qu’il  faut  brider  5  c’eft 
contre  elle  qu’il  faut  fe  roidir ,  &  iaifîèr  les  bords 
de  la  plaie  en  repos ,  au  lieu  de  les  larder,  pour 
ainfi  dire  ,  cruellement  avec  de  greffes  épingles 
ou  des  aiguilles.  Voilà  le  principe  fondamental , 
ïc  premier  principe  de  l’art  de  réunir  les  plaies , 
auquel  toutes  les*régles  particulières  doivent  dé¬ 
formais  être  fubordonnées.  Ce  principe  a  l’aveu 
la  raifon ,  &  l’expérience  ne  lui  eft  pas  moins 
.avorable,  comme  on  le  verra  par  les  obferva- 
îions  de  M.  Louis.  Les  Auteurs ,  qui  ont  tous  re- 
^'Omtiî^ndé  la  future  entortillée  pour  le  bec-d?'» 
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lievre ,  en  prononcent  eux^mêmes ,  fans  le  fça* 
voir,  la  profcription ,  puifqu’ils  conviennent  que 
cette  future  neft  néceffaire  que  pour  les  folu- 
lions  de  continuité  avec  perte  de  fubftance  :  il  y 
a  plus  encore ,  beaucoup  d’entr’eux  ont  propofé, 
pour  foulagcr  les'  aiguilles ,  comme  finiplement 
auxiliaires  ou  acceffoires,  des  moyens  qui  peu¬ 
vent  parfaitement  les  fuppléer,  &  qui  doivent, 
par  conféquent ,  les  fairè  exclure.  M.  Louii  n’a. 
fur  eux,  à  cet  égard  ,  que  l’avantage  d’en  avoir 
indiqué  un  qub  fe  recommande  par  une  plus 
grande  fimplicité.  :  ,  c’eft  un  bandage  de  ,fon  in¬ 
vention  ,  dont  la  defcription  terminera  utilement 
cet  article.  Nuck  &  Ver  duc  ont  décrit  un  bonnet 
à  pelotes  pour  comprimer  les  joues  &  les  porter 
en  devant  :  M.  des  efpèces  d’aggraffes  : 

un  homme  qui's’eft  montré  fucceffivement  grand 
Chirurgien  ,  grand- Médecin  &.  grand  politique  , 
&  dont  le  vafte  génie  peut  embraffer,  toutes  les 
fciencesi  dc)  ,  imagina  autrefois  un  appareil  de 
baleine  fort  ingénieux  (â)  \  Fabrice  d'Aquapen- 
dente  les  languettes  agglutihatives ,  dont  les  Au¬ 
teurs  qui  l’ont  fuivi ,  fans  exception  d’aucun ,  ont 

fait  depuis  lui  un  précepte  formel.  Avant  euK 
tous  ,  &  dès  l’année  1561  ,  Fierre  Fwneo ,  qui 

à  ce  titre,  comme  à  beaucoup  d’autresy  doit 

être  regardé  comme  un  Chirurgien  du  premiet 
ordre  ,  avoit  prOpofé  un  bandage  ,  à  la  vérité 
très-compliqué  j  mais  qui  alloit  au  même  but. 
Cet  Auteur  s’en  tenoit  à  la  future  feche,  lorf* 

(  c  )  M.  Quefnay ,  premier  Médecin  ordinaire  du 
Roi ,  &  Secrétaire  vétéran  de  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie.  .. 

(<f)  Voye^  dans  le  I.  vol.  ire- 4°.  de  l’Acad.  Roy-  ■ 
■Çhir.  le  Mémoire  de  M.  de  là  Paye  fur  les  becs-ae- 
iievre  de  naiffance.  ’ 
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qu’il  croyoit  n’avoir  pas  à  réparer  une  grande 
perte  de  fubftance.  Purman  affure  qu’on  a  guéri , 
par  cette  feule  future ,  une  fille  de  dix  ans  qui 
avoit  un  bec-de>lievre  confîd érable.  Muys  dit 
que  Si/vii/î-rejettoit  les  aiguilles ,  &  qu’un  Chi¬ 
rurgien  de  fa  connoifîànce  avoit  guéri  pluCeurs 
enfans  fans  autre  fecours  que  les  emplâtres.  Tel 
eft  néanmoins  chez  les  hommes  i’aflerviffement  à 
ràutorité ,  qu’aucun  de  ces  Auteurs  ,  à  l’excep¬ 
tion  de  Silvius ,  n’avoit  cru  devoir  rejétter  en¬ 
tièrement  la  future  entortillée.  M.  Louis  lui-mê¬ 
me  a  la  bonne  foi  de  convenir ,  qu’après  avoir 
rédigé  en  1748'  dans  l’Encyclopédie  toutes  les 
erreurs  accréditées  fur  le  'bec-de-lievre ,  il  n’à 
enfin  abandonné  cette  future,  que  fur  ce  que  M. 
Pibfac  a  dit  de  fes  inconvéniens  dans  fon  excel¬ 
lent  mémoire  fùr  l’atus  des  futures,  dont  nous 
avons  donné  le  précis  (e).  Cet  aveu ,  diâé  par 
l'a  môdefiie  &  la  jufiice ,  honore  également  M. 
Louis  Ôf  M.  Pïbrac.  Les  vrais  Artiftes  font  ému¬ 
les,  êc  ne  font  jamais  jaloux.  M.  Pibrac  en  ad¬ 
mettant,  avec  tous  les  Auteurs  qui  ont  écrit 
avant  M.  Louis ,  la  déperdition  de  fubftance  dans 
le  bec-de-lievre ,  n’en  étoit  pas  moins  perfuadé 
que  la  future  entortillée  y  eft  inutile ,  &  qu’un 
bandage  méthodique  &  bien  entendu  peut  fatif- 
faire  à  tout.  Il  neia  croyoit  pas  néceffaire  .même 
pour  procurer  la  réunion  de  la  plaie  qui  réfulte 
de  1  extirpation  d’un  cancer  aux  lévïes  (/)  quoi¬ 
que  la  perte  de  fübftance  ne  foit  que  trop  réelle 


■  (‘)^oye^  l’article  1.  -  -  _  ■ 

til  a-  future  entortillée  n’efl:  pas  fimplement  inu- 
encore  avoir  les  fuites  les 
Iç  Foyei  le  mémoire  &  les  obfervations 
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dans  ce  cas.  Les  obfervations  de  M.  Louis ,  qu’ü 
faut  lire  attentivement  dans  fon  mémoire,  ne 
laiffent  plus  aucun  doute  fur  ces  deux  points  ' 
6c  doivent  bannir  pour  jamais  la  future  entor¬ 
tillée  de  la  Chirurgie.  La  profcriptiojn  de  cette 
future  aura  des  avantages  très  -  confidérables. 
L’ancienne  opération  étoit  fort  douloureufe ,  dt 
fes  fuites  le  plus  ordinairement  fâcheufes  :  elle 
îaiffoit  fouvent  une  plus  grande  difformité  que 
celle  qu’on  avoit  tenté  de  corriger  y  aujourd’hui 
il  n’y  a  ,  pour  ainfî  dire  ,  plus  d’opération  ;  car 
ce  qu’on  appelloit  proprement  de  ce  nom ,  étoit 
la  réunion  par  la  future  entortillée  :  elle  eft  ab- 
folument  profcrite.  C’eft  dans  la  coupe  prélimi¬ 
naire  des  bords  de  la  divifion  contre-nature  que 
confîftera  entièrement  l’opération  :  le  refte  n’eft 
plus  que  l’application  d’un  appareil  aüfTi  efficace 
qu’il  eft  fimple  ;  la  réfeâion  eft  indifpenfable , 
mais  elle  eft  perfeftionnée  ;  le  moyen  très- dou¬ 
loureux  de  rafraîchir  les  .lèvres  avec  des  cizeaux 
ne  fera  plus  employé  ;  le  biftouri  ,"avec  les  pré¬ 
cautions  qu’on  a  prefcrites ,  remplira  les  vues  du. 
Chirurgien  ,  avec  tout  l’avantage- poffible  pour 
le  malade  :  la  réunion  fera  toujours  exaâe  , 
quand  on  aura  bien  pris  fes  dimenfîonsy  la  perte 
de  fubftance  imaginaire  ne  preferira  plus  de  mé- 
nagemens  mal  entendus  ,  qui  ont  fait  laiflèr  un 
bord  de  lèvre  arrondi,  dans  la  crainte  de  moins 
bien  réuffir ,  fi  l’on  augmentoit  les  prétendues 
difficultés  par  une  réfection  portée  trop  loin.  Les 
enfans  pourront  être  opérés  à  tout  âge  ôc  même 
dès  le  berceau  (  g  )  :  le  bec-de-lievre  double , 


(g)  Après  qu^’on  a  rafraîchi  &  rapproché  les  bords 
de  la,  plaie ,  il  faut  prendre  garde  que  le  malade  n’a¬ 
vale  le  fang  qui  pourroit  encore  s’en  échapper  i 
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dont  la  cure  étoit  réputée  fi  difficile ,  ne  préfen- 
tera  pas  plus,  de  difficultés  que  le  fimple ,  pourvu 
qu’on  l’opère  en  deux  tems  5  pratique  dont  on 
ne  s’éîoit  point  avifé  encore  avant  M.  Louis. 

Voici  enfin  le  bandage  qu’il  a  imaginé  &  dé¬ 
crit  pour  procurer  la  réunion  du  bec-de  lievre , 
fans  recourir  aux  aiguilles  :  on  prend  une  bande 
d’un  pouce  de  large  ,  fur  trois  aunes  de  long  , 
&  roulée  à  deux  globes  inégaux  :  on  commence 
l’application  du  corps  de  la  bande  fur  le  milieu 
du  front  ;  on  déroule  les  deux  globes  de  devant 
en  arrière ,  au-deflus  des  oreilles ,  entre  la  partie 
fupérieure  du  cartilage  ôc  le  crâne  ,  pour  être 
croifés  à  la  nuque ,  puis  ramenés  en  avant,  ;  l’aide 
qui  foutient  la  tête  Sc  qui  pouffe  les  joues  en  de¬ 
vant  5  leve  les  bouts  des  doigts ,  auxquels  on 
fubftitue  de  chaque  côté  une  compreffe  affez 
épaiffe ,  que  la  bande  couvre  ôc  tire  de  derrière 
en  devant ,  ce  qui  fait  conftamment  l’office  des¬ 
doigts  de  l’aide ,  qui  continue  de  foutenir  Tap- 
'paréll  jufqu’à  ce  qu’il  foit  appliqué  complette- 
ment.  Par  les  dimenfions  qui  ont  été  prifes , 
quand  on  eft  parvenu  aux  bords  de  la  plaie ,  on 
trouve  deux  fentes  à  l’une  des  portions  de’  la 
bande  ;  ofi  déroule  tout-à-fait  l’autre  globe  ,  qui 
çft  le  plus  petit  ;  le  relie  de  la  bande  y  eft  fendu 
jufqu’à  l’extrémité.  On  pafle  ces  deux  chefs  d’un 


qui  feroit  capable  de  l’exciter  à  vomir  ou  de  l’étouffer, 
b’igiiorance  d’un  Chirurgien  privilégié  ,  qui  par  une 
hardieffe  puniffable  >  s’ingéroit ,  au  mépris  des  loix  , 
des  fonclions  de  la  grande  Chirurgie ,  en  a  fourni  de¬ 
puis  peu  un  exemple  déplorable ,  cité  par  M.  Louis. 
Pour  éviter  de  pareils  malheurs ,  on  aura  foin  que  le 
®alade ,  plus  particulièrement  encore  fi  vc’eft  un  en- 
.  >  toujours  la  tête,  élevée ,  afin  que  le  fang 
guilTe  couler  en  dehors. 


334  Mémoires  POUR  SÈRvm  A  l’histoire 
des  bouts  de  la  bande  ,  dans  les  boutonnières 
qui  correfpondent  à  la  plaie  j  on  agence  deux 
petites  compreffes  unifiantes  aux  parties  latéra¬ 
les  de  la  divifîon  ,  &  en  ferrant  modérément  les 
chefs  entre-croifés ,  on  réunit  la  plaie.  La  bande 
repaiïè  fous  les  oreilles  pour  être  conduite  â  la 
nuque ,  où  elle  eft  croifée  pour  la  fécondé  fois  ;  on 
revient  en  devant  un  peu  defllis  les  oreilles  ;  le 
■  chef  déroulé  &  fendu  fe  trouve  employé ,  &  du 
globe  qui  réfte  on  achevé  en  faifant  des  circu¬ 
laires  autour  de  la  tête.  Pour  alTujettir  ce  ban¬ 
dage  ,  on  met  une  bandelette  ,  qui  du  front 
pafle  fur  la  future  fagitale,  &  eft  attachée  aux 
circonvolutions  de  la  bande  par  fes  deux  extré¬ 
mités  avec  des  épingles.  Une  fécondé  bandelette 
croife  celle-ci  fur  le  fommet  de  la  tête ,  &  eft 
attachée  par  fes  bouts  à  la  bande  unifiante  & 
aux  compreflès  ,  placées  au-deflbus  des  arcades 
zigomatiques ,  &  qui  pouiTent  les  joues  en  avant. 
Ce  bandage  ,  plus  difficile  à  décrire  qu’à  faire , 
a  été  employé  avec  tout  le  fuccès  pofiible  par 
M.  Louis ,  qui  en  a  enrichi  la  Chirurgie. 

®j^==========— 

ARTICLE  L  X  X  V  I. 

Mém.deVÂc.  Précis  du  Mémoire  de  M.  Petit  ,  fur  la  malaàk 
cpfans  nouveaux-nés  ,  qidon  appelle  le  filet* 

(“2) 

dfSS’pS  T  ignorantes  fages-femmes  ont  la  perni* 

avoir  des  fui- cieufe  coutume  de  déchirer  elles -mêmes 

tes  très  -  fu- ayec  les  ongles  le  frein  de  la  langue  des  nou- 


ia)  Cet  extrait, du  Mémoire  de  feuM.  Petit  eft  tir®* 

en  grande  partie,  du  traité  des^  maladies  des  enfans  àe 

M.  1®  Baron  Van-Swieten ,  dont  j’ai  donné  depuis  peB 
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veaux  nés ,  ou  de  le  couper  avec  des  cizeaux ,  neftes ,  &  ne 
jgjjs  la  ferme  croyance  où  elles  font ,  que  cette  devroit  être 
opération  eft  abfolument  indifpenfable  pour  que 
l’enfant  puiffe  teter  avec  facilité ,  &  même  pour  geas. 
qu’il  parle  librement  .étant  grand  ;'ce  qui  a  fait 
palfer  en  proverbe  ,  par  rapport  aux  babillards , 

^’on  leur  a  trop  coupé  du  filet. 

Mais  avant  d’en  venir  à  cette  fedion ,  il  eft 
évident  qu’on  doit  examiner  d’abord  lî  elle  eft 
néceflàire  ou  non.  Si  l’enfant  avance  la  langue 
jufques  fur  les  bords  des  lèvres ,  s’il  touche  avec  ' 
la  pointe  la  voûte  du  palais ,  s’il  faifit  le  doigt  St 
le  fucce  lorfqu’on  le  lui  met  dans  la  bouche, 
il  n’eft  point  néceflàire  de  couper  le  filet ,  puif- 
qu’alors  la  langue  a  toute  la  mobilité  requife  à 
cet  âge ,  fçavoir  pour  la  fuccion  Sc  la  déglutition. 

Quand  M.  Petit  étoit  en  doute  s’il  falloir  coupes 
le  filet,  il  faifoit préfepter  la  mamelle  à  l’enfant; 
s’il  pouvoir  teter ,  il  ne  le  coupoit  pas  lors 
‘même  qu’il  croyoit  que  la  liberté  de  la  langue 
en  étoit  gênée  :  il  aimoit  mieux  alors  diiféren 
l’opération  jufqu’après  le  fevrage  ,  parce  qu’à 
cette  époque  elle  étoit  plus  facile  ,  ÔC  qu’il  avoit 
d’ailleurs  fouvent  obfervé  que  ce  vice  fe  corri- 
geoit  infenfiblement  avec  l’âge  ;  enforte  que  de® 
enfans ,  à  qui  tout  le  monde  avoir  jugé  indifpen¬ 
fable  de  couper  le  filet ,  d’abord  après  la  naif- 
fance ,  ne  laiflbient  pas  de  parler  dans  la  fuite 
avec  la  plus  grande  liberté.  De ,  plus  ,  comme 
cette  opération  efi:  très- difficile  dans  ce  premier 
&  qu’on  craint  toujours  de  couper  trop 
ou  trop  peu  du  filet ,  c’eft  avec  raifon  qu’on  la 
tenvoie  à  un  autre  tems  ,  à  moins  qu’on  ne  foit 


b  traduâtion 

1763. 


a  imprimée  à  Paris  chez  Nyon 


&  Saillant  ÿ  - 
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forcé  de  la  faire  par  l’impoffibilité  où  l’enfant  fe 
trouve  de  pouvoir  teter.  M.  Petit  s’efl  vu  ung 
fois  obligé  de  faire  une  fécondé  feéfion  du  filet 
à  un  adulte  pour  lui  rendre  la  liberté  de  la  pa¬ 
role  ,  la  première  n’ayant  pas  été  fuffifante  pour 
cela.  Si ,  au  contraire  ,  l’incifion  a  été  trop  pro¬ 
longée  ,  la  partie  antérieure  de  la  langue  manque 
de  fouden. 

M.  Petit  a  vu  un  autre  enfant  balbutier ,  uni» 
quement,  à  ce  qu’il  penfe  ,  parce  qu’on  lui  avoît 
coupé  le  filet  mal  à  propos  fans  néceffité:  il 
avoue  que  plus  de  la  moitié  des  enfans  pour  lefi 
quels  il  a  été  appellé  ,  n’en  avoient  pas  befoin, 
&  qu’il  ne  la  pas  même  coupé  à  tous  ceux  à  qui 
cette  bride  paroiflbit  gêner  les  mouvemens  de 
la  langue. 

Il  y  à  chaque  côté  du  filet ,  les  artères  & 
les  veines  ranines ,  qu’une  main  mal  habile  peut 
facilement  bleffer ,  fur- tout  les  veines ,  qui  font 
plus  fuperficielles.  Comme  l’enfant  nouveau.né 
s’eflaye  prefque  continuellement  à  fuccer,  il  aug¬ 
mente  par-là  rhé.morragie ,  6c  périt  en  fueçant 
lui-même  fon  propre  fang.  M.  Andry  rapporte  j 
d’après  Dionis ,  un  cas  malheureux  de  cette  ef 
pèce.  Un  Chirurgien  appellé  auprès  d’un  enfant 
de  naiffance ,  unique  héritier  d’une  riche  famille» 
pour  lui  couper  le  filet  ,  ouvrit  fans  s’en  apper- 
cevoir  la  veine  rànine.  Dès  qu’il  vit  l’enfant  teter 
avec  facilité ,  il  s’en  fut  tranquillement ,  ne  fe 
doutant  de  rien.  La  nourrice  le  croyant  raffafie» 
le  mit  dans  fon  berceau.  L’enfant  continuoit  a 
remuer  les  levres  ,  comme  s’il  tetoit  encore  j 
mais  comme  ce  mouvement  eft  affez  ordinaire 
aux  enfans  ,  on  ne  foupçonna  rien  de  fâcheux  *, 
cependant  le  petit  malheureux  commença  à  pâ¬ 
lir  J  il  devint  fpible  j  &  bientôt  après  ü  mourut* 
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Ôn  trouva ,  par  l’ouverture  du  cadavre ,  l’eftomac 
rempli -de  fang.  L’hifloire  de  la  Médecine  nous 
offre  plufîeurs  exemples  pareils. 

On  voit  par  tout  cela  que  l’opération  du  filet  ÿ 
réputée  de  peu  de  conféquence ,  demande  une 
jjiain  habile  &  prudente  pour  être  faite  avec  fû^ 
reîé.  Cependant  quoique  l’hémorragie ,  qui  la 
fuit  quelquefois  ,  épouvante  toujours  ,  ôc  que 
■quelques  cas  malheureux  ayent  appris  qu’elle 
n’eft  pas  fans  danger  ,  il  eft  pourtant  vrai  qu’uri 
Chirurgien  inftruit  j  adroit,  &  qui  ne  manque 
pas  de  courage  ,  peut  s’en  fendre  maître.  Mi 
Petit  affure  qu’il  n’a  vu  périr  de  cette  hémbrragie 
aucun  des  enfans  pour  lefquels  on  a  demandé 
foû  fecours.  Dans  les  adultes  on  oiivre  fans  rifquej 
comme  pn  fçait  |  les  veines  ranines  ;  mais  c’ell 
qu’ils  retiennent  la  langue  immobile  lorfqu’on  les 
avertit  dé  ne  pas  la  remuer  ^  &  l’eaii  froide  oii 
bien  un  morceaii  déglace  qu’on  hier  fous  cette 
partie ,  réprime  allez  promptement  l’hémorragie^ 
Les  enfans  j  au  contraire  j  continuant  à  fuccer  le 
fang  qui  s’échappe  des  vaiffeaux  ouverts,  l’hé-i 
porragie,  bien- loin  de  s’arrêter,  augmente  tou¬ 
jours  ;  le  meilleur  moyen,  pour  la  réprimer  effi¬ 
cacement  eft  donc  d’empêcher  la  fuccion ,  eri 
^dant  la  langue  immobile';  &  c’eft  à  qubi  Mi 
Petit  eft  parvenu  par.,  un  moyen  auffi  fimple 
qu ingénieux ,  qu’il  in-agina  pour  cela  j  &  qui  lui 
a  toujours  rèuffi.  il  prenoit  un  brin  de  bouleau , 
quil  coupoit  au-defîôus  de  deux  branches  réu- 
ates  ;  il  ehoififfoit ,  autant  qu’il  étoit' poffibie  ^ 
^^(ui  où  ces  deux  branches  étoient  à-peu-près 
0  égalé  groffeur  ;  il  le  tailloit  de  fzçon  que  le 
^onc  avoit  quatre  lignes  de  longueuf ,  &  que 
3que  branche  en  avoit  huit  ;  ce  qui  formoit 
®  efpèce  de  fourche ,  dont  les  fourchons 
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étoient  plus  longs  que  le  manche.  Il  envelop- 
poit  6c  recouvroit  le  tout  avec  une  bandelette 
de  lin^e  fin  :  il  plaçoit  cette  fourche  fous  la 
langue  ,  de  manière  que  le  bout  du  manche  arc- 
houîoit  contre  la  mâchoire  inférieure ,  &  que 
l’angle  formé  paç  les  deux  fourchons  étoit  ap- 
puyé  fur  l’ouverture  des  vaifiTeaux  5  tandis  que 
les  deux  fourchons ,  s’étendant  à  droite  Sc  à 
gauche  au-deffous  de  la  langue  ,  empêchoîent 
qu’elle  ne  pût  fe  miouvorr  fur  les  '^côtés.  Il  la 
maintenoit  ÔC  l’aiTujettiflbit  dans  cette  fîtuatioit 
avec  une  bande  de  linge  fin  ,  large  de  huit  à  dix 
lignes ,  longue  d’une  aune  il  appliquoit  le  milieu 
de  cette  bande  à  plat  furla.langue ,  &  aufli  avant 
que  l’ouverEure  de  la  bouche  pouvoit  le  permettre; 
il  paflbit  enfuke  les  deux  chefs  de  cette  bande  fous 
h.  mâchoire ,  aufiî  près  du  larinx  qu’il  eft  poffible 
de  le. faire  fans  l’incommoder  ;  il  les  croifoit  en 
cet  'endroit ,  &  les  portoit  enfuite  en  arrière 
pour  les  attacher  au  bonnet  de  l’enfant.  Ce  ban¬ 
dage  pouffe  la  langue  fur  la-  fourche ,  laquelle 
étant  arcboutée  à  la  mâchoire  ,  &  maintenue  en 
ligne  droite  par  les  fourchons ,  ne  peut  changer 
de  place  ,  au  moyen  de  quoi  les  vaiffeaux  fe 
trouvent  comprimés  par  deux  forces ,  de  bas  en 
haut  par  la  fourche ,  &  de  haut  eh  bas  par  le 
bandage ,  de  façon  que  le  vaiffeau  eft  eompd' 
mé ,  la  langue  affujettié ,  Sî.  que  le  fang  s’ar¬ 
rête.  M,  Petit  vint  à  bout  par  cet  artifice  de 
fauver  un  enfant ,  en  qui  l’hémorragie  continuoit 
.  depuis  vingt-quatre  heures,  &  qui  étoit  déjà  iott 
affoibli.  , 

Ce  grand  Chirurgien  avertit  que  l’hémorragis 
peut  être  une  fuite  de  l’opération  ,  quoique  tr^ 
bien  faite  ,  &  que  les  veines  ranines  n’ayent  ete 
aucunement  lézées  :  il  a  vu  un  cas  pareil  ^  ^ 


DE  LA  ChiRUHGIE  DU  XVIII.  SlÉCL^.  339 
'  Il  s’en  falloit  de  plus  de  deux  lignes  inftru- 
îiient  n’eût  atteint  ces-  vein^  ,  &  où  f^ÿt.ndant 
il  s’écoula  une  quantité  de  farig  coî|adérabie. 
Cela  peut  arriver  lorfque  des  rameaiS;  noîables 
^es  vaifléauX  tanins  ranipent  dans  la,#  .plicature 
du  frein;  cé  qui  a  lieu  fur- tout  quand  eelui-ci  fe 
trouve  plus  gros  qii’à  f ordinaire. 

On  eft  menacé  encore  d’un  aütrë  accident  5 
lorfqu’on  a  coupé  le  filet  fans  néceffité,  ou  qu’ori 
à  porté  l’incilion  au-delà  de  fës  juites  bornes.  Lé 
peu  de  fang  qui  s’échappe  toujours  des  petits 
vaifleaus  ouverts  j  eïccite  l’enfant  à  la  dégluti-î 
tion  ;  &  comme  la  langué  ,  en  pareil  cas  ^  n’eft 
plus  fufiîfamrrient  retenue  par  le  filet  5  qu’on  a  eiî 
î’itnprüdence  de  couper ,  elle  fe  recourbe  en  ar¬ 
rière  5  en  forte  que  fa  pointe*'  è'ft  portée  vers  lé 
Voile  du  palais ,  tandis  que  fa  bafe  déprime  l’épi¬ 
glotte  &  ferme  la  glotte ,  d’où  s’enfuit  une  promp¬ 
te  :  fiilFocâtion.  M.  Petit  a  été  tpmoin  de  cé 
triftecas. , 

Un  enfant  j  à  qui  ori  coiipa  le  filet  immédia-s 
tement  après  fa  naiiîance  ,  étouffa  cinq  heures 
après.  On  appella  M.  Petit  pour  faire  l’ouverture 
du  cadavre.  Il  porta  d’abord  fon  doigt  dans  la 
bouche ,  5c  n’y  trouva  point  la  langue ,  mais  feu^ 
lement  une  maflfe  charnue  qui  boiichoit  le  pafi 
%e  de  la  bouche  au  gofier  :  il  fendit  les  deux 
joues  jufqu’aux  mufcles  maffeters ,  îk  trouva  la 
langue  renverfée  ay-delà  du  voile  du  palais  ,  la 
pointe  tournée  vers  le  pharynx,  où  elle  avoir cté 
pouffée  par  les,  mouvemens  de  la  déglutition.  Ce 
oas  lui  parm;  extraordinaire'  ,  êc  il  étoit  occupé 
^  en  chercher  la  caufe  ,  lorfque  peu  de  tems 
3pres  il  fut  appellé  pouf  un  enfant  auquel .  on 
avoit  coupé  le  filet  deux  heures  apr^  fa  naifi 
,  §c  qui  bientôt  après  étoit  touabé  dans  h 
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lîiêiîie  état  que  le  premier*  M.  Petit  ayant  intro*' 
duit  auffitôt  le  doigt  jufqua  la  langue,  qu’il  ne 
trouva  pas  encore  entièrement  renverfée  dans  le 
gofîer ,  il  la  remit  dans  la  bouche  ;  en  y  ren¬ 
trant  ,  elle  fit  un  bruit  femblable  à  celui  d’un 
pifton  qu’on  retire  avec  force  du  corps  d’une  fe- 
ringue.  Après  avoir  retiré  fon  doigt ,  M.  Petit 
obferva  que  l’enfant  faifoit  avec  la  bouche  ce 
que  font  ceux  qui  tetent ,  &  entendit  un  bruit 
de  dégiutition  qui  dura  quatre  ou  cinq  minutes  5 
puis  tout  à  coup  l’enfant' retomba  dans  l’étouf- 
feraent ,  d’où  il  revenoit  dès  qu’on  lui  ramenoit 
la  langue  dans  la  bouche.  Enfin  M.  Petit  imagina 
de  fe  fervir  d’une  compreffe  longue  de  deux 
pouces  ,  large  de  quinze  lignes ,  épaiffe  de  demi- 
pouce  ,  coüfue'à  une  bande  à  quatre  chefs, 
au  moyen  de  laquelle  il  affujettit  la  langue  dans 
la  bouche ,  depuis  la  pointe  jufqu*auprès  de  fa 
racine,  où  la  compreflê  fe  trouvoit  placée.  Oa 
ôtoit  cet  appareil  chaque  fois  que  l’enfant  vou¬ 
loir  teter ,  &  on  lè  remettoit  enfuite  pour  conte¬ 
nir  la  langue  :  ce  moyen  ayant  réufTi  tout  le  jour, 
on  envoya  l’enfant  &  la  nourrice  à  la  campagne. 
Ce  bandage  omis  pendant  quelque  tems,  l’enfant 
retomba  dans  le  même  étouffement ,  &  perfonne 
n’ayant  ramené  la  langue  à  fa  place  ,  il  étouffa. 
M.  Petit  le  trouva  mort  dans  l’etat  fâcheux  dé 
ceux  qu’on  a  étranglés.  Deux  ou-  trois  ans  après , 
je  fus  encore  appellé,  continue  M.  Petit ,  pouf 
un  cas  pareil  ;  6c  comme  l’enfant  étoit  dans  mon 
voifînage ,  je  ne  me  fiai  qu’à  moi -même:  je 
réuffis  5  &  l’enfant  eft  encore  vivant. 

Mais  ce  qui  paroîtra  encore  plus  fingulier , . 
c’eft  que  le  même  malheur  eft  arrivé  à  un  enfanf, 
deux  heures  après  fa  naiflance  ,  quoiqu’on  ne 
lui  eût  pas  coupé  le, filet.  M.  Petit  alfure  avolfi 
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vu  encore  ce  fait  étonnant.  On  mit  par  hazard 
îe  doigt  dans  la  bouche ,  &  tout  auffitôt  la  fuf-^ 
focation  ceffa ,  l’enfant  s’étant  mis  à  le  fuccer  ; 
elle  revint  encore'  plufieurs  fois  ^  &  difparut  tou¬ 
jours  de  la  même  manière.  Il  fallut  placer  auprès 
de  ce  malheureux  enfant,  la  nuit  ôc  le  jour ,  des 
gardes  pour  l’empêcher  de  füffoquér.  Après  deux 
ou  trois  femaines ,  ihperdit  enfin  l’habitude  d’a¬ 
valer  fa  langue.  On  fçait  que  les  efclaves  d’An¬ 
gola  s’étouffent  ainfî  eux-mêmes ,  pour  fe  van- 
ger  de  leurs  maîtres ,  lorfqu’ils  leur  rendent  la 
fervitude  trop  dure.  Qui  eft-ce  donc  qui  a  en- 
iêigné  à  ces  miférables  cet  art  funeftn,  dont  on 
ne  peut  jamais  faire  qu’une  feule  expérience  ? 
L’accident  arrivé  à  l’enfant  dont  parle  M.  Petit 
jje  pourroit-il  pas  être  attribué  à  là  trop  grande 
flexibilité  du  filet?  &  ne  pourroit-on  pas  foup- 
çonner  âuffi,  que  la  violence  des  convulfions  des 
mufcles  de  la  langue,  produit  un  effet  pareil  chez, 
les  épileptiques  qui  fuffOquent  dans  le  paroxyfme?' 

Quand  il  eft  indifpenfablement  nécefiTaire  d& 
couper  le  filet ,  on  doit  apporter  les  plus  grandes 
précautions  pour  ne  pas  ouvrir  les  vaifleaux  ra- 
nins.  Si  le  Chirurgien  peut  placer  fes  doigts  entre 
la  langue  êc  la  mâchoire  inférieure  .,  il  fait  aifé- 
ment  cette  feârion  avéq  des.  cizeaux  à  pointes 
moufles  :  mais  par  malheur  il  arrive  fouvent  que 
la  langue  eft  fi  fortement  bri'dêe  ,  que  fa,  pointe 
peut  s’élever.  IVÎ.  Petit  9  imaginé ,  décrit  êC 
fait  graver  un  inftrument  excellent  (b)  ,  avec 


.(^)  Ce  font  des  cizeaux  dont  les  pointes  font' ar¬ 
mées  d’une  plaque  repliée  &  fendue  pour  recevoir  le 
cet  inftrument  met  les  vaiffeaux  a  couvert  & 
«vite  fûrement  le  danger  d’une  hémorragie ,  à  moins. 

par  quelques  variations  aftez  communes  dans  la; 
«l^ibution  des  vaiffeaux  en.  général ,  &  néanmoii^ 
Yiii 
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lequel  on  peut  faire  cette  opératioii  en  toute 
fûreté ,  en  même  tems  qu’il  a  montré  les  imper- 
feâions  d’un  autre  inftrument  dont  on  étoit  en 
coutume  de  fe  fervir. 

Il  arrive  quelquefois ,  mais  rarement ,  que  la 
langue  eft  attachée  par  les  cô.iés  aux  parties  dr- 
convoifines  au  moyen  de  certains  ligamens  con¬ 
tre-nature  qu’il  faut  couper  (c)  ;  ce  qui  fe  fait 
fans  grand  danger,  parce  qu’il  n’y  a  pas  tant  lieu 
de  craindre  d’ouvrir  les  vaiffeRU:?  que  par  l’opé- 
tation  du  filet, 

On  a  obfervé  depuis  peu  un  nouvel  obftaçle  à 
|a  fuccion  „  auquel  on  n’avoit  guère  penfé  juf- 
qù-iei.  La  langue  efi:  quelquefois  fi  forcément  ap¬ 
pliquée  à  la  voûte  du  palais,  qq’elle  femble  y 
être  attachée  par  de  la  colle  (d).  En  pareil  cas , 

fort  rare  dans  le  cas  dont  il  s’agit,  il  n’entre  dans k 
ifiruélure  du  filet,  une  branche  d’artère  afiez  confidé- 
rable;  JPans'  ce  cas  ,"  iî'  faudroit  avoir  recours ,  félon. 
3a  pratique  ordinaire,  à  l’application  dyi  cautère  ac- 
"îiièl.  On.  peut  réuflxr  en  contenant  un  raorce^  d’ama¬ 
dou  ou  d’agaric  afiez  iong-tems  fur  l’-endroit  foù  le. 
fang  fort.  M.  Faure,  Maître  en  Chirurgie  à  Ey.on ,  h, 
qui  eft  fort  diftingué  dans  notre  Art  par  fes  connoif- 
fances.  &  foh  habile.té ,  v.ie.nt  de,  fe  fervir  avec  fucces 
de  ce  moyen  dans  plufieurs  Opérations  qui  ont  du  rap¬ 
port  à  l’opération  du  filet.  (  F;  Tcsbférvation  fuivante.), 
XoicA,  Encyclopédie,  toya-NX  artifik  Filet.  {&pér.du}: 

(c)  Levret,  l’Art  des  açcpuchemens ,  §.  1 3  p- 

(i)  Cette  obfervation  eft  très-importante  &  sb® 
fi’eft  écrite  dans  aucun  Auteur ,  &  depuis  qu’elle  a 
été  Gomm.uniquée  à  PAcadémie  Royale  de  Chirüf^e, 
par  un  Chirurgien  de  Province,  qui  a  fauvé  la  vie  a 
aonfils,  après  avoir  été  plufieurs  jours  dans  la  pW* 
grande  perplexité ,  parce  qüe  cet  enfant  ne  pouvoy 
pas  teter ,  plufieurs  membres  de  l’Académie  ont  dit 
qu’ils  avoient  connoifîahce  que  quelques  enfant 
avoient  été  la  viétime  de  cette  mauvaife  fituation  de 
la  langue  ,  à  laquelle  il  eft  fi.  aifé  de  remédier. 

ibiy. 
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Il  faut  éloigner  avec  une  (pétale ,  ou  telle  autre 
chofe ,  la  langue  du  palais ,  afin  que  l’enfant 
puiffe  fuccer  &  avaler.  On  rapporte  le  cas  de 
trois  enfans  qui  furent  plufieurs  jours  fans  pou¬ 
voir  teter  par  cette  feule  raifon ,  &  qu’on  fauva 
heureufement  par  un  moyen  aufli  fîmple  (e). 

OBSERVATION 

Sur  une  efpèce  de  bourrelet  charnu  de  la  langue 
qui  s'oppofe  à  VaBion  de  teter, 

M  Faure ,  célébré  Chirurgien  de  Lyon ,  déjà  Précis  tfua 
«  cité  dans  une  des  notes  précédentes  par 
M.  Louis ,  avec  la  diftinâion  qui  lui  eft  dûe.,  a  ^  un  boùr- 
remarqué  que  plufieurs  enfans  apportoient  en 
naiffant  une  conformation  vicieufe  fous  la  lan-  cfiii  s’oppofe 
gue ,  qui  confîfte  en  un  bourrelet'  charnu  ,  quel-  à  l’aftioa  de 
quefois  fi  gros  &  fî  étendu  ,  qu’il  paroît  former 
une  doublé  langue.  Ce  boutfeler  empêche  l’ac-  ^ 

tion  de  la  langue  de  l’enfant  fur  le  maméiioh  de 
fa  nourrice;  ce  qui  l’expofe  à  une  mort  certaine, 
fl  l’on  ne  çonnoît  pas  la  caufe  qui  empêcfie  la  - 
fuccion ,  ÔC  qu’on  n’y  repiédie  point. 

Ce  bourrelet ,  qui  enveloppe  le  filet ,  &  qui 
s’étend  plus,  QU  moins  des  deux  côtés ,  a  été  ob- 
fervé  plufieurs  fois  par  M.  Fanre.,  qui  en  a  donné 
des  réiations  détaillées  à  rAcadéraie  Royale  de 
Chirurgie;  il  a  été  obligé. quelquefois  d’emporter 
avec  des  cizeaux  cette  excroifîarice  charnue ,  pour 
donner  à  l’enfant  la  facilité  dé  teter.  Dans  d’au¬ 
tres  cas  ,  il  s’efl:  contenté  de  faire  dégorger  cette 
excroifFânce  au  moyen  de  quelques  fcarifications , 

^  le  fuccès  de  ce  fecours  l’a  difpenfé  de  .faire 
l’extirpation.  Le  mémoire  de  M.  Faure  donne 
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une  méthode  de"  contenir  la  langue  ,  qui  pamît 
préférable  à  la  fourchette  ou  au  manche  fendu 
de  la  fonde  dont  on  fe  fert  pour  l’opération  du 
filet.  Il  n’y  a  aucun  enfant  dont  il  ait  manqué 
d’aflùjettir  la  langue  &  le  filet  avec  le  pouce  6c 
l’indicateur  de  la  main  gauche  introduits  dans  k 
bouche,  obferyant  de  tourner  la  paume  de  la 
main  du  côté  du  nez  de  l’enfant  :  ces  deux  doigts 
conduifent  &  gouvernent  les  branches  des  ci¬ 
seaux  ,  de  règlent  ropéiation.  Louis  ,  Encyclo- 
ped.  tom.  VI.  article  de  ropératiqn  du  Filet^ 

^1- J',.,  i 

A  R  T  I  Ç  L  E  LXXVII. 

Précis  d'un  Mémoire,  de  M,  de  Manse  fur  k 
begayement  y  lu  à  la  féance  publique  de  f  Aca¬ 
démie  des  Sciences  &  Belles-Lettres  Je  Béziers, 

,  du  6  Mars  iy66^^ 

L  a  nouveauté  &  la  rareté  du  fujet  rendit  k 
leéture  de  ce  mémoire  très  -  intéréffante  :• 
dans  la  première  partie  il  détaille  tous  les  in- 
convéniens  que  foufFre  le  begue.- en  parlant 
outre  que  fa  converfation  ,  dit-il  ,-  éib  éxtrêrfje-. 
ment  lente,  elle  efi:  encore  tres-di^dle  U.  fort 
îaborieufe.  ,  ; 

Comme  rAu|èud'éflr  lur-même  -affligé*  de  ce, 
défaut  de  langue', ;f  expérience  lui  fervit'de  guide 
dans-i’expofîtion  de  ces  trois  effets,,  Sc  le  ta¬ 
bleau  fut  parfaitement  reffèmblant.  Il  appuyé 
principalement  fur  les  précautions  que  le  begue. 
,€ft  oblige  de  prendre  pour  éviter  le  choc  de  telle 
Ou  telle  confonne  qui  le  fait  bégayer  ;  avant  que 
Tde  parler ,  il  doit  compofer  avec  fa  langue  Sc  k 
çphfuiter  pour  fça voir  -  Il  elle  pourra  fe  prêter- 
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aux  expreffions  qui  doivent  rendre  fes  idées  j  àc 
prévoyant  les  obftacles  qui  doivent  l’arrêter  dans 
le  cours  de  la  phrafe'',  il  doit  la  retourner  8e 
Parranger  de  façon  qu’il  puilTe  la  débiter  fans 
effort  :  auffi  Is  voit- on  fouvent  s’arrêter  ou  fe 
fervir  de  périphrafes  qui  donnent  à  fa  converfa- 
tion  un  air  de  pédantifme  qui  lui  fait  tort  :  tàntôt 
il  faut  qu’il  employé  k  terme  figuré  pour  le 
propre ,  tantôt  le  propre  pour  le  figuré  ;  prefquo 
toujours  il  eft  obligé  d’avoir  recours  à  des  fyno-^ 
nimes  dont  notre  langue  n’eft  point  füfGeptible 
quelquefois  auffi  s’élevant  au-  deffiis  de  lui-même, 
(car  le  bégayement  fait  alors  le  même  effet  fur 
lui  5  que  la  rime  for  le  Poëte  )  :  les  .expreffions 
ennoblilTent  fa  penfée  ;  mais  il  fe  pafïèroit  bien 
de  ce  foible  avantage ,  puifqu’il  ne  - l’obtient 
qu’après  s’êtrê  donné  la  .torture  pour  enfanten 
la  parole.  ; 

L’Auteur  prouva  que  le  corps  enfüite  ne  fati-, 
guoit  pas  rnoins  que  l’efprit.  Le  begue ,  dit-il  ^ 
eft  obligé  d’employer  plus  d’air  que  les  autres 
dans  le  jeu  de  k'  parole  •,  ce  qui  le  met  dans  la 
néceffité  de  réitérer  plus  fouvent  les  infpirations 
Sc  ies  expirations  pour  pouvoir  fournir  à  la  pro¬ 
nonciation  de  la  phrafe  qu’il  a  commencée  5  & 
ce  qu'il-y  a  de  fîngulier  c’eft  que'dans  le  même  , 
tems  qu’il  doit  prodiguer  l’air  en  faifant  fonner 
nne  confonnë  explôfive  ,  comme  p  ,  fe  ,  il  doit 
otte  attentif  à  le  ménager  en  filant  les  fucceffives 
comiue/,  g  «  cette  alternative'  de  dépenfe  ÔC 
d  économie  d’air  lui  rend  la  converfâtion  très- 
^^ùeufe  Si  très-fatigante. 

M.  de  Manfe  termina  cette  partie  hiftorique 

juftifîant  le  begue ,  fi  quelquefois  il  fe  refufoit 
j.j?  Société  ,  fur-tout  quand  par  une  mauvaife 
du  corps  j  ou  par  un-  tems  lâche  ^ 
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pefant,  il  n’étoit  pas  en  état  de  fupporter  la  fa, 
îigue  qu’il  auroit  à  eflTuyer  dans  le  commercé 
avec  les  hommes. 

Il  entreprit  dans  la  fécondé,  partie  ,  qu’il  ap, 
pelle  théorique  ,  de  découvrir  la  caufe  8c  d’indi, 
quer  la  guèrifon  du  bégayement.  Il  commença 
de  combattre,  l’idée  de  tous  les  Médecins  qui  ont 
prétendu  jufqu’ici  que  c’éioit  une  caufe  phyGque- 
qui  erapêçhoir  le  bègue  d’articuler.  Il  prouva  en, 
£jjte  que  'e’étoit  -ime  caufe  morale  ,  en  partant 
du  principe  que  l’organe  de  la  pargle  étoitun 
inftrument  â  vent ,  félon  M.  Dùdart  \  ou  un  inf, 
trument  à  vent  &  à  corde  félon  M'.  Ferrein,  Il 
conclut  que  fi  l’infirument  était  bon  ,  8c  qu’on 
le  fçût  bien  manier^  on  lui  ferpit  rendre  des  fons 
fuftes ,  délicats  &  prompts.  Il  foutint  enfuite- 
que  l’inftrument  étoit  bon  ,  mais  que  le  hegue  ne 
fçavoit  pas  en  jouer  ,  ou  qu’il  en  jouoit  mal  i 
qu’il  n’en  avoit  pas  l’embouchure ,  ou  qu’il  l’avoit 
îîiauvaife  :  il  fait^  dit-il ,  comme  celui  qui  s’ef 
l'ayant  pour  ig  première  fois  fur  une  flûte  tra, 
verfîère ,  ne  pefit  en  tirer  du  fon  que  par  inter, 
valle.  Le  nouveau  muficien  place  mal  fés  lèvres  , 
il  diftribue  encore  plus  mal  l’air  qui  doit  la  faire 
réfonner,  &  la  flûte  bégaye  fous  fes. doigts  :  c’eft 
ce  que  fait  le  hegue.  Apprenez  lui  à  bien,  placer 
fa  langue, -à  ne  pas  trop  l’appuyer  contre  le  pa¬ 
lais  ni  contre*,  les  dents,  vous  verrez  qu’» 
parlera  comme  les  autres  :  en  un  mot ,  app^®' 
îiez-lui  à  jouer  de  fon  inftrument ,  8c  il  en  jouera 
fcien. 

Mais  d’où  vient  ce  défaut  d’adreffe  de  la  pa^ 
des  teguei?  ii  vient,  dit  l’Académicien  ,  ou  de 
la  mauvaife  pofîtion  des  organes  yo'caux ,  q^ 
laiiTe  prendre  aux  enfans  lorfqu’ils  commencent 
à  parler ,  ou:  de  la  mauvaife  habitude  qu’ils  esS* 
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{raâeot eux-mêmes  en  parlant,  foit  parhazard, 
foit  par  imitation  ;  ce  qu’il  étaya  par  des  raifon^ 

U  finit  par  l’orthopedie  des  begues  ;  il  donna 
îjon-feulement  des  moyens  pour  prévenir  ce  dé. 
faut  de  langue  dans  les  enfans  ^  mais  il  en  indi. 

£Tua  encore  de  trèsrefficaces  pour, corriger  ceux 
qui  ont  pris  depuis  long-tems  par  hazard  ou  par 
imitation  la  mauvaife  habitude  de  mal  placer 
leur  langue  &  leurs  lèvres  dans  le  méehanifme 
de  la  parole, 

C’eft  aux  réflexions  que  l’Auteur  a  faites  fur 
cette  matière ,  qu’il  doit  l’honneur  &  le  plaifîr- 
de  pouvoir  parler  en  public  fans  que  perfonne  , 
s’apperçoive  de  la  peine  qu’il  y  prend  :  ce  n’eft 
que  dans  la  çonverfation ,  que  fe  livrant  à  la 
mauvaife  habitude  qu’il  a  contrariée  dès  l’eU'î! 
fance,  on  s’apperçoit  quelquefois  de  fon  défaut 
de  langue ,  encore  faut-il  être  prévenu  là-deflus  ,, 
pour  peu  qu’il  falTe  attention  fur  îuhmême. 

A  II  T  I  C  L  E  LXX  Vllh 
Sur  la  Grcnouillete^ 

La  grenouillete  efî une  tumeur  qui  fe  forme 

fous  la  langue  par  l’amas  de  la  falive  dans  «oT  gre-^ 
les  réfervoirs.  Xous  ceux  qui  ont  parlé  de  cette  nouillete. 
Maladie  avant  la  découverte  des  organes  qui 
ervent  à  la  fécrétion  de  la  falive  ,  n’ont  pu 
^ynir  des  idées  précifes  fur  la  nature  de  cette 
umeur.  On  croit  que  Cdfc  en  parle  dans  le  XII. 
l  ^P*  du  VII.  livre  qui  a  pour  titre  :  De  ahfccjfu 
^  ^^ngua.  Ambroife  Paré  dit  que  la  grenouil- 
Çeft  formée  de  matière  pituiteufe ,  froide> 
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humide,  groffe  ,  vifqueufe ,  tombant  du  cerveau 
fur  la  langue.  Fabrice  Afiapendente  met  cette 
tumeur  au  nombre;  des  enkiftées  &  ajoute 
quelle  efl:  de  la  nature  du  raeliceris.  ûiomj eft 
aüflî  de  ce  fentiment,  &  il  eftime  que  la  gre- 
nouillete  tient  un  peu  de  la  nature  des  loupes. 
Munnick ,  inftruit  par  les  découvertes  de  ^ana, 
tomie  moderne ,  ne  s’eft  pas  mépris  fur  la  na-^ 
ture  de  cette  maladie  :  il  dit  pofitivement  qu’elle 
vient  d’une  falive  trop  âcre  &  trop  épailîè ,  la¬ 
quelle  ne  pouvant  fortir  par  les  canaux  falivaires, 
s’amafle  fous  la  langue  ,  &  ■  produit  une  tu- 
meur.  Une  idée  fi  conforme  à  la  _?aifon  &  à  la 
nature  des  chofes ,  n’u  pas  été  fuivie  par 
Hiijîer  ;  il  a  emprunté  à' Aquapendmte-  tout  ce 
qu’il  dit  fur  la  grenouillete  ;  &  M.  Col-dc- 
Villafs ,  Médecin  de  Paris  ,  dans  fon  Cours  ds 
Chirurgie^  didé  aux  écoles  de  médecine  ,  dk  que 
la  ranule  éfl:  çaufée  par  de  féjour  &  répaiffiire- 
ment  de  lu  lymphe  qui  s’accumule  fous  la  memi 
hrane  dont  les  veines  ranuies_  font  couvertesA, 

•  Enfin  M.  de  la  Faye  ,  dans  fes  notes  fur  Dionis , 
îeconnoît  deux  efpèces  de  grénouilletes  {  les 
unes  rondes  placées  fous  la  langue ,  qudl  dit  etre 
produites  par  la  dilatation  d'U  cahal  excrétoire  dcr 
la  glande  àiblinguale  les  autres  font  plus  longues 
que  rondes,  placées  à  la  partie  latérâle  de  la 
langue  ,  8c  formée  ,  dit-il,  par  la  diiatâtidn  du 
canaf  excrétoire  de  la  glande  maxillaire  inté¬ 
rieure  :  il  ajoute  que  la  falive  efl  la  caufe  ma¬ 
térielle  de  ces  tumeurs ,  par  fon  épaiffiffnment 
&  l’atoniè  du  canal.  Voilà  le  précis  desdiverfes 
opinions  qu’on  a  eues  fur  la  nature  &  le  fiege 
de  la  grenouillete. 

Ce  n’eft  point  une  maladie  rare  ;  il  n’y  a  point 
de  Praticien  qui  n’ak  eq  pceafion  de 
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«and  nombre  de  tumeurs  de  cette  efpèce  : 
Sand  elles  font  invétérées ,  la  liqueur  qui  en 
fort  reflèmble  parfaitement  par  fa  couleur  &  fa^ 
eonfiftance,  à  du  blanc  d’œuf  ;  la  matière  eft" 
plus  épaiffe  fi  elle  a  féjourné  plus  long-  tems; 
elle  devient  quelquefois  plâtreufe,  ^  peut  même 
acquérir  une  dureté  pierreufe.  Il  fembleroit  donc 
plus  naturel  de  penfer  que  répaiffiflement  de  la 
falive  n’eft  point  la  caufe  de  la  grenouillete 
puifque  l’épaiffilîèment  de  cette' humeur  eft  l’effet 
de  fon  féjour.  Cette  maladie  vient  de  la  difpofî- 
tion  vicieufe  des  folides  ;  elle  dépend  de  l’obli¬ 
tération  du  canal  excréteur  :  en  effet  j  on  guérit 
toujours  ces  tumeurs  fans  avoir  recours  à  aucuri 
moyen  capable  de  délayer  la  falive,  &  de  chan¬ 
ger  le  vice  qu’on  fuppofe  dans  cette  humeur  : 
c’eft  une  maladie  purement  locale  ;  l’atonie  dii 
canal  ne  retiendroit  pas  la  falive  ;  l’on  n’a  ja¬ 
mais  obtenu  la  guèrifon  de  cette  maladie  que  pat 
le  moyen  d’un  trou  fifluleux  refté  pouf  l’excré-, 
tion  de  la  falive  dans  un  des  points  de  l’ouver¬ 
ture  qu’on  a  faite  pour  l’évacuation  de  la  matière 
renfermée  dans  la  tumeur.  J’en  ai  ouvert  plu- 
fleurs ,  Sc  il  eft  prefque  toujours  arrivé ,  iorfquê 
lincifîon  n’avoit  pas  aflez  d^é tendue ,  que  les 
lèvres  de  la  plaie  fe  réuniffoient ,  &  la  tumeuf 
fe  reproduifoit  quelque  tems.  après.  Les  Anciens 
ont  fait  la  même  obfervation  :  c’eft  la  raifon 
pour  laquelle  Paré  préfère  le  cautère  aéfuel  à  la 
nncette  dans  cês  fortes  de  cas.  Dionis  dit  aul5 
qu  ila  vu  des  grenouilletes  qui  revenoient,  parce 
qnon  s’étoit  contenté  d’une  fîmple  ouverture 
2vec  la  lancette.  Pour  prévenir  cet  inconvénienty 
preicrit  de  tremper  dans  un  mélange  de  miel 
^0  at  &  d’efprit  de  vitriol ,  un  petit  linge  attaché 
^  bout  d’un  brin  de  balai ,  avec  lequel  on  frot- 
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tera  rudement  le  dedans  du  kifte ,  pour  le  fai^g 
exfolier  ou  fe  confumer.  îi  n’y  a  point  d’ Auteur 
qui  ne  femble  regretter  que  la  fituation  de  la  tu- 
meur  ne  permette  pas  la  diffeâion  totale  du 
kifte  :  les  fuccès  que  Fabrice  d* Aquapendente  a 
eus ,  en  incifant  feulement  la  tumeur  dans  toute 
fon  étendue ,  ne  lui  ont  point  ôté  cette  préven- 
tion  ;  &  M.  Heijler  confeilleroit  rextirpation  ^ 
fi  la  nature  des  parties  voifmes ,  qu’on  pourrait 
blefler ,  n’y  apportoit  j  dit-il ,  le  plus  grand  obC 
tacle  ;  mais  11  ce  prétendu  kifte ,  fi  cette  poche 
fi’eft  autre  chofe  que  la  glande  même ,  ou  fon 
canal  excréteur  dilaté  par  la  rétention  de  l’hu¬ 
meur  faliv^aire ,  on  conviendra  qu’il  feroit  dan* 
gereux  d’irriter  le  fond  de  la  tumeur  pour  en 
détruire  les  parois,  au  défaut  dé  l’extirpafiou 
qu’on  eftime  néceflaire ,  &  qu’on  eft  fâché  dei 
ne  pas  trouver  poffible.  Toutes  les  fois  que  l’on 
à  fait  une  aflez  grande  incifion  qui  a  permis  l’af 
faiflement  des  lèvres  de  la  plaie ,  il  n’y  a  point 
de  récidive  :  Muhnick  recommande  expreffément 
cette  incifion  ;  &  Vqffius  met  la  petite  ouverture 
qu’on  fait  dans  ce  cas ,  au  nombre  des  fautes 
principales  qu’on  peut  commettre  dans  la  fflc- 
thode  de  traiter  cette  maladie ,  &  d’où  dépend 
lé  renouvellement  de  la  tumeur.  Il  ne  faut  pas 
diffimuler  qu’il  recommande  àuflî  la  deftruéfiori 
du  kifte  ;  mais  pour  parvenir  à  ce  but ,  il  ne  pro- 
pofe  que  des  remèdes  aftringens  defficatifs» 
dont  reflPet  eft  borné  à  donner  du  reffort  aux 
parties  qui  ont  foufFert  une  trop  grande  exten" 
fion,  &  à  les  réduire  ,  autant  qu’il  eft  polTiblej- 
à  leur  état  naturel  ;  c’eft  donc  par  pure  préven¬ 
tion  que  cet  Auteur  croyoit  dilToudre  &  conra- 
mer  infenfiblement  le  kiQe  avec  des  remèdes  Q® 
cette  efpèce. 
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Les  tumeurs  falivaires  font  les  glandes  mé¬ 
fies  èc  leurs  tuyaux  excrétoires  dilatés  par  la 
matière  de  l’excrétion  retenue.  Ainfi  le  norai  de 
îumcur  enhijlée  ne  convient  qu’improprement  3 
ja  grenouillete  j  au  -  moins  eft-il  certain  que  fi  , 
l’on  appelle  ces  fortes  de  dilatations  tumeurs  en-- 
lifléesy  elles  ne  font  pas  du  genre  de  celles  dont 
on  doive  détruire  &  extirper  le  kifte  5  c’ell  bien 
aifez  de  les  ouvrir  dans  toute ,  leur  longueur, 
l’on  peut  même  retrancher  les  lèvres  de.  finci- 
lion,  dans  le  cas  où  ces  bords  feroient  tumé¬ 
fiés,  durs,  ou  incapables  de.  fe  rétablir  à-peu- 
près  dans  l’état  naturel  ,  à  caufe  de  la  grande 
extenfipn  que  ces  parties  auroient  foufiFert  par 
le  volume  confîdérable  de  la  tumeur,  j’ai  ob- 
fervé  que  la  guèrifon  radicale  dépendoit  tou¬ 
jours  d’un  trou  fiftuleux  qui  reftoit  pour  l’excré¬ 
tion  de  la  faiive  j  ÔC  lorfqu’il  fe  trouve  inférieu¬ 
rement  derrière  les  dents  incifives ,  il  y  a  dans 
certains  mouvemens  de  la  langue  ,,  une  éjacula¬ 
tion  de  faiive  très- incommode.  On  peut  prévenin 
cet  inconvénient ,  puifque  pour  la  guèrifon  par-; 
faite ,  il  fuffit  de  procurer  à  l’humeur  falivaire 
retenue,  une  iffue  qui  ne  puiffe  pas  fe  eonfolider  : 
il  femble  que  la  perforation  de  la  tumeur  avec 
le  cautère  actuel,  comme  Paré  l’avoit  propofée  j 
feroit  un  moyen  auffi  etficace ,  mais  moins  dou¬ 
loureux  ,  &  préférable  en  ce  que  l’on  féroit  af- 
furé  de  former  l’ouverture  de  la  tumeur  pour 
l’excrétion  permanente  de  la  faiive ,  dans  la  par¬ 
tie  la  plus  éloignée  du  devant  de  la  bouche  ,  5C 
de  mettre  les  malades  à  l’abri  de  l’incommodité 
,  baver  continuellement ,  ou  d’éjaculer  de  là 
faiive  fur  les  perfonnes  à  qui  ils  parlent.  Article 
4^  M.  Louis, 


Ëxpofitîon 
&  examen 
des  différen¬ 
tes  opinions 
fur  la  Bron- 
éhotomie. 
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ARTICLE  LXX  IX, 


Précis  du  premier  Mémoire  dé  M.  Louis ,  fut 
là  Bronchâtomie.  (a) 

PErfonné  n’ignoré  quelle  eft  rimportahçe 
des  fondions  du  poumon  pour  la  vie,*  la 
plus  eflèntielle ,  &.  celle  dont  toutes  les  autres 
dépendent ,  efi:  la  refpiration.  Get  organe  peut 
être  mortellement  altéré  dans  fa.  fubftance  ^ 
comme  dans  la  pulmonie  ,  &  l’homme  vivre  ce¬ 
pendant  encore  plufieurs  années'(5)  :  mais  cefle- 
t-il  de  refpirer ,  à  i’inftaint  fa  vie  fe  trouve  dans 
le  péril  le  plus  imminent  ^  &  li  on  ne  parvient  à 
faire  paffer  de  l’air  dans  le,  poumon  j  la  mort  la 
plus  prompte  va  bientôt  le  faire  périré 
"  Parmi  les  maladies  qui  ménacent  d’üné  fuifo- 
cation  foüdaine ,  ori  a  toujours  compté  l’efqui- 
nancie ,  &  entre  les  efpèces  (  peut-être  trop  mul¬ 
tipliées  par  les  Scolaftiques)  de  cette  maladie, 
la  plus  redoutable  eft  celle  qui  a  fon  fiége  au 
larynx ,  qui  rétrécit  la  glote  ,  rend  la  voix  aigue , 
êc  donne  promptement  des  lignes  de  llrangula- 
îion.  Ce  n’efl:  que  cette  efpèce  terrible  qu’a  en 
vue  M.  Louis  dans  fon .  mémoire  ,  dont  l’objet 
principal  eft  de  ptouver  ,  i°.  qu’on  doit  recourir 
très-vite  à  là  bronchotomie  ^  quand  le  cas  l’exige» 
au  lieu  d’attendre  que  le  malade, foit  réduira 
l’extrémité  ,  comme  on  l’a  pratiqué  &  enfeigo^ 


{a)  Ce  Mémoire  de  M.  Louis  eft  inféré  dans  le 
vol.  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie,  '  , 

(é)  Il  y  en  a  un  exemple  très-remarquable  d^s  i 
traité  de  là  péripneumonie  de  M.  le  Baron  VanS'wiàe^^s 

dont  j’ai  donné  la  traduâion  en  1760. 
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pfe%e  -géhéralemenr  jufqu’id^  2°.  que  certes 
opération  n’a  rien  qui  doive  effrayer  ,  fur-tout 
dans  rétàt  de  perfeâion  où  elle  eit  portée  de 
nos  jours.  Ce  n’eft  que  fucceffivement  &  par  de¬ 
grés  qu’elle  a  atteint  à  cette  perfection.  M. 
Louis  donne  rhifioire  des  progrès  de  l’ârt  fur  ce 
fujet  fl  itUpoitâH't.  C’eft  un  détail  aüffi 'inftructif 
que  curieux ,  où  nous  allons  le  fuivre  avec  plai- 
fîr,  après  a^oir  fait  fenttr ,  en  peu  dé  mots  ^ 
éomhien  il  importe  de  hâter  le  fecours  qu’on  eft 
én  droit  d’attendre  de' la  bronchotomiè ,  "dans' 
fefpèce  'd’èfqüi'nancie  dont  nôu?  parlons. 

M.  Van-^Swieteri  eft  dë  tous  les  Auteurs  rUo- 
deshes  celui  qui  a  traité  cette  maladie  avec  le 
plus  dé  fçavûir  &  d’étendue  :  il  convient, que' le 
danger  éft  très-urgent  q  .  &  perfonne  n’a  fait  un 
tableau  plus  vrai  ÔC  plus  touchant  de  l’état  des. , 
niiférabies  qui  ont  le  malheür  d’en  ê;tre  attaqués  a 
il  coniparg  leur  état  à  celui  des^  malfaiteurs 
qu’on  fait  périr  par  le  füpplice  de  la  cordéf;: 
mais  ce  parallèle  n’eft  pas  tout- à- fait  eXuSt  , 
félon  M.  .Loufr  :  il  prétend  que  les  pendus  meu-' 
rent  apoplectiques  (c),  ^  &  ceux  qui  ■  périment 
d’efqamancie ,  d'un  engorgement  primitif  au 
poumon  ,  d’üne  péripneùraanie  fuiFocativé  ,/qüi 
cft  l’effet  immédiat  de' la  conftriétiom  du  laryhxî 
état  prefcrit  d’autres  indications ,  fü'ggérè 
.‘^-’^éhotomie,  comme  un  moyen  capable  d’ëm- 
pechp  que  le  progrès,  de  rengorgement  ne-  foie 
porté  à  un  excès  qui  le  re-ndrolc  bientôtmiortel. 


r Mémoire  fur  Une  queftion  anatomique 

■  e  ative  à  la , Jurifprudencê ,  danS;  lequel  on  établit  jes 
Fripes  pour  ;  diftinguer ,  ,à  i’infpeétion,, d’un  corps 
jjqB^-Ponduyiés  Agnes  du  /z/iciid  ft^avec' ceux  'âe 

■  Paris  ^  cfie^  CaveUir  ,  irôçh.  in-S"/ ' 
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11  faut  bien  fe  donner  de  garde  d’imputer  lafiîf. 
focation  au  tranfport  de  l’humeur  morbifique 
fur  le  poumon  ,  comme  le  font  trop  fouvent  les 
Modernes ,  fur  la  parole  des  Anciens.  Les  ob. 
fervations  d’Hippocrate  &  d’autres  Praticiens ,  ne 
laüTent  pas  douter  à  M.  Louis  que  cette  métaf- 
tafe  n’ait  réellement  lieu  quelquefois  ;  mais  il 
foutient ,  avec  raifon ,  que  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas ,  la  fufFocation  eft  une  fuite 
toute  (impie  du  défaut  de  refpiration ,  en  confé- 
quence  du  retréciflement  de  la  glote.  Si  on  avoit 
faifî  cette  idée  fi  naturelle ,  on  n’auroit  pas  fait 
de  la  bronchotomie  un  fecours  extrême  ,  une 
dernière  refîburce  ,  dont  on  n’implore  l’afliftance 
qu’après  avoir  infruéfueufement  tout  efifayé,  & 
des  milliers  de  malades  lui  auroient  été  redeva¬ 
bles  de  leurs  jours.  En  effet ,  puifque  la  bron¬ 
chotomie  n’entraîne  aucun  danger  pour  la  vie, 
comme  on  en  convient  généralement  aujour¬ 
d’hui  ,  pourquoi  ne  pas  y  recourir  d’abord ,  6c 
dès  que  le  péril  dé  la  fuffbcation  eft  imminent  ? 
Pourquoi  perd- 1- on  un  tems  précieux  à  multi¬ 
plier  les  faignées ,  &  à  faire  d’autres  remèdes 
qui  n empêcheront  peut-être  pas  que  le  malade 
ne  foit  enlevé  en  quelques  heures  ?  Cet  objet, 
dit  M.  Louir,  a  été  mal  vu  :  prefque  tous  les 
Auteurs,  tant  anciens  que  modernes,  ont  pl^ 
ou  moins  de  reproches  à  fe  faire  fur  cet  article. 
Le  précepte  de  recourir  à  la  bronchotomie 
que  le  danger  de  la  fufFocation  eft  urgent ,  ce 
purécepte  fi  falutaire  &  fi  important,  on  le 
à  peine  chez  aucun  d’eux  ;  il  étoit  réferv®  ^ 
Louis  de  le  donner ,  ou  du  moins  d’en  faire  ^ 
le  premier  toute  l’importance.  PuifTe  fa  dpcW 
fxuâifier ,  &  les  malades  en  recueillir  lé 
n’eft  point  de  Médecin  qui  n’ait  vu  des  vi^^®  ’ 
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de  la  timidité  contre  laquelle  il  s  eleve  avec  au¬ 
tant  de  force  jque  de  raifon. 

Le  danger  de  la  fulFocatiort  dans  l’efquinanciô 
éft  trop  fenfible  j  pour  n’avoir  pas  été  connu  dès 
l’enfance  de  l’art.  Hippocrate  ,  le  pere  de  la  Mé¬ 
decine^  veut  qu’on  introduife  un  tuyau  dans  la 
gorge  pour  le  paflage  de  l’air  :  mais  de  quelle 
utilité  pouvoir  être  ce  tuyau  j  dont  on  a  cepen¬ 
dant  fait  ufage  jufqu’à  Afchpiade^  le  reftaurateut 
de  la  Médecine  chez  les  Romains  *  &  à  qui  elle 
doit  peut-être  plus ,  dit  M.  Louis  ^  qu’à  tous  ceux 
qui  l’ont  précédé  ou  fuivi  (d).  C'eft  lui  qui  fut 
l’heureus  inventeur  de  la. bronchotomie  ;  Galien. 
lui  en  fait  honneur  5  fans  s’expliquer  fur  fon 
ütilitéi  Cte/mi  Anrelianus  j  plus  ancien  que  Ga¬ 
lien^  lui  attribue  auffi  l’invention  de  cette  opé- 
tation  ;  mais  il  l'a  traité  de  crime  ^  on  ne  fçait 
trop  pourquoi.  Ce/yè  ,  antérieur  à  Galien  Û.  à 
Cœliùsi^:êc  auquel  la  pratique  d'Afclepiade  n’étoifi 
point  inconnue  j  ne  dit  pas  un  feul  mot  fur  la 
bronckotomie.  Aretée  ,  contemporain  dé  Galien. ^ 
la  condamne  fur  le§  motifs  les  plus  :  frivoles  | 
les  mauvaifes  raifons  de  ce  dernier,  &  la  décla¬ 
mation  de  Cœlius  j  n’én  ont  point  impofé  aux 
écrivains  qui  les  ont  fuivis.  Ces  Auteurs ,  connus 
des  Médecins  foüs  le  nom  de  Grecs  modernes  , 
n  ont  point  méconnu  les;  avantagés  de  la  bron¬ 
chotomie  tels  font  Aetius  j  Paul  d’Egine  SC. 
Oribdfe  ,  le  Médecin ,  l’ami  &  le  confident  de  ce 
malheureux  Empereur  Julien ,  fur  lequel  on  a 


X^  Cetélo^e  à’ A fclepiade  nous  paroît  un  peu  outré; 
cft-ü  unfeul  Médecin,  ni  dans  l’antiquité ,  ni  chez  les 
modernes,  qui  fôit  comparable  :à  Hippocrate^  cet 
“omme  prefque  divin ,  dont  le  nom  ne  doit  être  pro- 
Soncé  qu’avec  le  plus  grand  refpeéi  j*  - 

Zij 
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porté  des  jugeniens  li  difFérens.  On  voit  par  la 
leâure  dVribafe ,  que  la  bronchotomie  étoit  fou. 
ôiife  dé  fon  rems ,  c’eft-à-dire  dès  le  quatrième 
fiécle  ,  à  des  indications  réfléchies ,  Sc  'par  celle 
de  Pdüld'EginCj  qui  a  vécu  avant  le  milieu  du 
feprième',  qu’elle  avoit  depuis  plufîeurs  lîécles  le 
fulFrage.  des  Praticiens.  Dans  fon  VI.  livre ,  uni¬ 
quement  confacré  aux  opérations  de  Chirurgie , 
&  qui  a  toujours  été  dans  une  fîngulière  recom¬ 
mandation ,  il  veut  qu’on  ouvre  la  trachée-ar¬ 
tère  au-deffous  du  larynx  y  dans  l’inîerftice  du 
troihème  &  du  quatrième  ^anneau  cartilagineux^ 
n’y  ayant ,  dit  il ,  dans  cet  endroit,  ni  chairs ,  ni 
grands  vaiffeaux.  '  .  , 

La  ;-çhûte  de  l’Empire  Romain  en  Orient  fit 
paffer  les  fciences  des  Grecs  aux  Arabes  ;  ceux- 
ci  paroiffent  avoir  cultivé  la  Chirurgie,  fans  lut 
fairh  faire  aucun  progrès,  (ej  Si  l’on  s^en; rapporte 
à-M.  Freind  ,  Avenioar  .eé.  lè  feul;  de  tous  les 
Médécins  de  cette  nation  ,  qui  ait  eu  bonne  opr- 
niohde  là  bronchotomie-,  encore  n’auroit-il  pas 
youlüTp'rendre  fut  lui  de  la  recommander  le  pre¬ 
mier ,  quoiqu’il  l’eût  pratiquée  une  fok  aveç  fud- 
cès  fuir-  une  chevre.  M.  Freind  ax'oit  cependant 
dit  ailleurs  ,  en  parlant  d’^ihucajli  ,  qu’il:  décore 
>du  tkré  de  reftaurateur  de  la  Chirurgie,  prefque 
«ntiètement  oubliée  de  fon  tems  (/  )  ,  .que  ce 
Médecin  Arabe  avoit  eu  une  idée  nffez;  avanta- 
'geufe  de  cette  opération ,  qu’il  a  décrite  d’après 
Paul  d'Egine-,  Une.  plaie  très- conjfidérable  à  la 
gorge  ,  dont  il  guérit  une  femme  ,  lui  en  avoit 


,  (0  _N’éft-ce  paS;  un  peu  trop  rabaiflÊr  ;les  Arabes , 

&eft.-il  bien  vrai  que  la  Chirurgie  nef  leur  ait  aucuns. 

obligation-  ? 

if)  Vers  le  milieu  du  XII.  fiéde.  ' 


de  la  Cïïirurgie  du  XVIII.  Siècle.  3  57 
donné  certe  idée  favorable ,  fans  lui  infpirer  alTez 
de  courage  pour  l’entreprendre  lui- même.  Avi- 
cmnt,  dont  M.  Ÿrdnà  ne  parle  pas,  ne  la  re¬ 
commande  que  comme  une  dernière  refïburce , 
jorfqu’on  n’attend  plus  rien  des  autres  fecours. 
Rhafiseit  entièrement  du  même  avis,&  l’on  ne  voit 
pas  qu’aucun  Médecin  Arabe  ait  jamais  pratiqué 
la  bronchotomie  ,  même  dans  le  danger  dé  mort  , 
le  plus  imminent.  Par  malheur  leur  timidité  s’eft 
communiquée  aux  Chirurgiens  des  âges  fuivans  5 
elle  a  gagné  jufqu’à  Fabrice  d'Aquapendentc  ,  qui 
dit  formellement,  qu’à  leur  exemple  il  ne  l’a  ja-. . 
mais  faite.  Le  fruit  de  nos  recherches ,  dit  M. 
Louis  y  &  puiffe-t-il  ne  pas  trop  fe  tromper;, 
fera  peut-être  d’infpirer  à  l’avenir  autant  de  con¬ 
fiance  qu’on  a  eu  de  crainte.  , 

Cette  timidité  efl;  d’autant  plus  étonnante  dans 
Fabrice ,  qu’aucun  de  nos  Auteurs  modernes  n’a 
mis  dans  un  plus  beau  jour  les  avantages  &  la 
fureté  de  la  bronchotomie ,  &  n’en  a  parlé  d’une 
manière  plus  judicieufe  ;  ils  feroient  tous  flattés 
de  pouvoir  lui  être  comparés  en  ce  point  ;  il  la 
.regarde  comme  la  plus  importante  opération  de 
la  Chirurgie  5  il  examine  les  cas  où  elle  doit  être 
admife ,  &  ceux  qui  peuvent  la  contr’indiquer- 
Î1  décide  qu’elle  ne  doit  point  être  pratiquée  dans 
les  difficultés  de  refpirer  qui  dépendent  du  vice 
du  poumon ,  ou  de  la  trachée-artère  :  il  faut  que 
le  mal  foit  précifément  au  larynx,  ou  au-deffus. 
Le  gonflement  exceffif  de  la  langue  ,  des  amyg¬ 
dales  &  de  la  luette  ,  efl;  expreflement,  défigné 
pour  indication  de  la  bronchotomie ,  ce  qui  doit 
€tre  reftreint ,  l’art  ayant  des  moyens  plus  Amples 
^  plus  immédiats  pour  combattre  cet  engorge¬ 
ment  des  parties  Atuées  au-defliis  du  larynx, 
paroît  être  le  premier  qui  ait  fait  mention 

'Z-üi 
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de  la  canule  ;  il  la  veut  ailée,  droite,  &  qu’elle 
ne  déborde  pas  intérieurement  le  niveau  de  la 
trachée-artère  J  il  motive  trésrhie^  toutes  ce? 
conditions. 

Cajferius,  éleve  &  fucceffeur  de  Fabrice  d'A~ 
quapcndente ,  &  Tun  des  plus  zélés  défenfeurs  de 
la  bronchotomie ,  ne  prononce  pas  le  nom  de 
fon  illuftre  maître  dans  ce  qu’il  nous  a  lailTé  fur 
cette  opération.  Ce  filçnce  ne  lui  fait  point  hon¬ 
neur  :  il  cite  en  faveur  de  la  bronchotomie  les. 
fuccès  de  Brajfavole  &  d’autres  Chirurgiens  mng, 
nanimeSj  plufieurs  guèrifons  de  plaies  très- grar 
ves  à  la  trachée-artère ,  &  l’autorité  des  Auteurs 
Grecs  &  Arabes  qui  lui  ont  été  favorables.  Il 
décrit  enfuite ,  avec  bien  de  la  précifîon  ,  la  mér 
îhode  d’opérer.  Par  la  première  incifion,  ou 
.  ouvrira  longitudinalement  la  peau  &  le  mufcle 
peaucier ,  fuivant  la  ligne  qu’on  aura  tracée  avec 
de  T'encre  ;  la  fécondé  incifion  fera  faite  entre 
les  mufcles  bronchiques  jufqu’à  latrachéçTartèrei 
on  l’ouvrira  enfuite  ,  entre  deux  çartilages ,  au- 
deffous  de  la  glande  thyroïde  (g).  La  canule  qu’il 
recommande ,  plate ,  courbe  ,  &  percée  de  plur 
fieurs  trous  en  tous  fens ,  n’a  point  les  avantages 
de  celle  à' Aquapendente. 

Le  premier  Profeffèur  de  Médecine-pratique 
à  Padoue ,  penfoit  fur  la  bronchotomie  comme 
çeus  d’Anatomie  ÔC  de  Chirurgie.  Rodriguez  (k 
Fonfeca  ,  dans  le  recueil  de  fes  Confultations 
médicinales  ,  parle  d’une  efquinancie  du  larynx ,, 
qui  fit  périr  en  dix  heures  une  femme  de  30  ans, 

Cg)  M.  Louis  a  fait  repréfenter  à  la  fin  de  fon  Mé¬ 
moire  la  méthode  de  Caferius ,  d’après  la  figure  que^ 
cet  Auteur  en  a  donnée  ;  on  la  trouve  aufli  dans  ks 

Inftitutions  chirurgicales  de  M.  iïei/ïer ,  planche 

^  ■ 
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«jglaré  trois  faignées  au  bras ,  la  faignée  des  ra- 
nul£)  des  lavemens  âcres ,  &  des  ventoufe's  fca* 
rifiées  appliquées  à  toutes  les  parties  du  corps , 
depuis  la  tête  jufqu’aux  pieds.  L’opiniâtreté  du 
niai  ne  lailTa  plus  voir  à  Rodrigue:  d'autre  ref- 
fource  que  la  bronchotomie  ;  la  malade  eut,  le 
malheur  de  ne  pas  vouloir  s’y  foumettre.  Pour 
donner  du  poids  à  fon  fentiment ,  l'Auteur  dit  , 
que  fi- on  pend  des  chiens  avec  une  corde  au 
cou,  leur  avoir  ouvert  la  trachée-artère, 
comme  pour  la  bronchotomie  ,  on  les  étrangle 
fens  les  faire  mourir. 

Cette  expérience  fut  tentée  par  un  jeune  Chi¬ 
rurgien  de  Londres  fur  un  fameux  brigand  j  con¬ 
damné  à  finir  fa  vie  à  la  potence  ;  dès  qu’on  l’en 
eut  tiré ,  le  Chirurgien  fe  hâta  de  le  faigner  du 
bras ,  &  de  lui  donner  d’autres  fecours  qu’il 
avoit  préparés  :  il  ouvrit  les  yeux ,  il  pouffa  un 
profond  foupir  ;  mais  étant  retombé  prefque 
auffiîôt  dans  une  efpèce  d’évanouiffement ,  il  ex¬ 
pira  quelques  minutes  après.  M.  Louis ,  pour 
égayer  un  peu  fon  ledeur ,  rapporte  cette  plai- 
fante  hiftoire  en  détail,  d’après  le  Four  &  le  Contre^ 
ouvrage  périodique  de  feu  M.  l’Abbé  Prévôt. 

Un  Chirurgien  de  Paris  ,  contemporain  de 
Pahïice ,  de  Cajferius  &  de  Fonfeca  ,  mais  qui  n’a 
eu  aucune  connoiffance  de  leurs  ouvrages ,  pu¬ 
blia  en  1620 ,  un  excellent  opufcule  fur  la  bron¬ 
chotomie.  Ce  Chirurgien  eft  Nicolas  Habicof; 
fa  differtation  eft  une  produdion  originale  trop 
peu  connue  hors  de  la  France.  L’Auteur  y  étend 
à  d’autres  cas  que  l’angine  le  fecours  de  la 
bronchotomie.  11  s’eft  fervi  avec  beaucoup  de 
fuccès  de  la  canule  dans  deux  plaies  de  la  tra¬ 
chée-artère ,  ou  la  tuméfaâion  des  parties  s’op- 
pofoit  à  l’entrée  de  l’air  dans  ce  canal ,  Ôc  inter- 
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çeptbit  par  coaféquent  la  relpiration.  Un  corps 
étranger  arrêté  dans  l’oefophage ,  8c  qu’op  ^ 
peut  ni 'enfoncer  ni  retirer,  peut  s  oppofer  aufli 
P  la  refpiration  ,  en  comprimant  le  conduit  de 
l’air.  Dans  un  cas  de  cette  nature  ,  Babicot  eut 
recours  à  le  bronchotomie  [h) ,  8c  fauva  par  là 
fpn  malade  ,  qui  étoit  fur  le  point  de  fuffoquer. 
Lorfqu’il  eut  ouvert  la  trachée ,  il  parvint  aveç 
une  fonde  de  plomb  à  faire  deîcendre  le  corps 
étranger  dans  l’ellomac;  c’étoit  neuf  piftoles, 
empaquetées  dans  du  linge  ,  qu’un  garçon  de 
14  ans  avoit  avalées ,  de  peur  que  cet  or  ne  lui 
fût  volé  :  il  ne  paroît  pas  que  dans  cette  occa- 
lion  on  ait  fait  ufage  de  la  canule  ,  qui  effeâive- 
linent  n’étoit  aucune  utilité.  L’ouvrage'  d’Ha- 
i)icoî ,  peut-être  trop  peu  accueilli  de  fes  corn- 
patriotes  ,  eft  encore  prefque  entièfèment  ignoré 
des  étrangers ,  qui  citent  avec  'diftinâion  celui 
de  Monavius  fur  la  bronchotomie  (ï) ,  quoique 
ce  dernier  ne  foît ,  félon  M.  LouzV,  qu’un  co- 
pifte  fervile  &  prefque  littéral  à'Babicot  ,  dont  il 
a  grand  foin  de  taire  le  nomî. 

Thomas  Fienus ,  Trofeffeur  de.  Louvain  ,  & 
^üteur  de  douze  livres  fur  les  principales  contro- 
verfes  de  la  Chirurgie ,  examine  dans  le  qua¬ 
trième ,,  fi  l’on  doit  jarhais  avoir  recours  à  la 
bronchotomie  *  il  décide  que  ce  ne  dort  être  qu’à' 


(ji)  Perforine  ,  que  je  fçache- ,  ni  avant,  ni 
’Jîabicot ,  n’a  fait  fa  bronchotomie  en  pareille  .citconl- 
tance.  -  ■  ■  »  ■  • 

(i)  Tel  eft  M.  Heifler  ;  il  renvoie  à  Monavius\  comme 
à  un  Auteur  hop.  à  confuker  fur  l’article  delà  broncho- 
tomie,  &  ne  dit  pas  mot  à’ Habicot ,  dont  l’ouvrage 

paroit  lui  avoir  été.  abfolument  inconnu.  Il 
trouve  point  dans  fon  catalogue  des  Auteurs  de  Çhi‘- 
l-urgie,  . 


DE  LA  Chirurgie  du  xvm.  SiécLE.  3^1 
la  dernière  extrémité  ,  parce  qu’il  la  croit  fort 
(dangereufe  :  le  manuel  qu’il  prefcrit  ne  diffère  en 
rien  de  celui  de  Cajfcrius. 

Scultet  y  qui  pratiquoit  la  chirurgie  avec  le 
plu?  grand  fuccès  à  Ujin,  avant  le  milieu  du 
dernier  fiécle ,  avoit  meilleure  opinion  de  la 
bronchotomie.  J.  B.  Lamiwerde,  fon  commen¬ 
tateur  ,  ^  cru  enrichir  l’article  de  cette  opéra¬ 
tion  par  les  obfervations  de  Monavius.  Nous 
avons  déjà  vu  que  M.  Louis  les  révendique  en 
faveur  de  fôn  ancien  confrère  ,  Nicolas  Habicot  , 
de  qui  on  les  a  prifes.  Il  y  a  eu  ,  dit-il ,  peu  de 
plagiats  auffi  honteux  &.  auffi  peu  connus. 

harc .  Aurete  Severin  ,  l’uri  des  plus  grands 
Chirurgiens  du  dernier  fiécle  ,  e^  auffi  l’un  des 
plus  illuftres  apologiftes  de  la  bronchotomie, 
qu’il  appelle  une  œuvre  divine  ;  il  n’omet  aucune 
des  raifons  8c  des  autorités  qui  en  établifïènt  les 
avantages,  &  finit  par  dire  qu’à- moins  d’être 
dépourvu  de  fens  &  d’humanité  ,  on  ne  peut 
priver  ces  malheureux  malades  d’un  feeours  auffi 
falutaire, 

Il  n’a  pas  tenu  à  Cajlel  qu’on  en  eût  une  idée 
fort  différente  :  dans  fon  Lexicon-medicüm  ,  ou¬ 
vrage  d’ailleurs  eftimable  ,  on  lit  au  mot  laryn- 
gotomia  ,  que  cette  opération  eft  un  fècours 
fort  douteux  &  très- dangereux  ;  & ,  ce  qui  eft 
bien  fingulier  ,  il  s’appuye  de  l’autorité  de  Fa¬ 
brice  d'Aquapendente  &  de  Marc-Aurele  Severin  , 
qui  la  qualifient  d'œuvre  divine.  Quelle  difparate  î 
Ranchin  ,  Profeffeur  de  Montpellier  ,  dans  fes 
queftions  fur  toute  la  Chirurgie  de  Guy  de  Chou- 
,  veut  qu’on  fe  hâte  de  recourir  à  la  bron- 
^otomie  dès  que  les  autres  remèdes  ont  échoué , 
que  le  malade  eft  en  danger  prochain  de  fuf- 
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On  peut  reprocher  à  Rivkre ,  Auteur  8c  Pra 
ticien  plus  célébré  Sc  plus  accrédité  que  Ratu  | 
chin ,  de  n’être  pas  aufli  décidé  que  celui-ci  fur 
les  avantages  de  la  bronchotomie  :  il  n’en  parle 
pour  ainfi  dire ,  que  par  manière  d’acquit ,  8c 
d’une  façon  qui  eft  au  moins  auffî  propre  à  en 
détourner ,  qu’à  lui  faire  des  profélites. 

René  Moreau ,  Pun  des  Médecins  qui  a  fait  le 
plus  d’honneur  à  la  Faculté  de  Paris  dans  le 
dernier  fiécle  ,  ne  fera  pas  chargé  du  même  re¬ 
proche.  Il  a  eu  ,  fur  notre  opération,  dés, vues 
dignes  de  fon  profond  fçavoir  ;  elle  a  été  pra- 
tiquée  deux  fois  avec  fuccès  par  fon  avis  ;  il  in¬ 
dique  les  efpèces"^d’efquinancie  où  elle  ne  con¬ 
vient  pas.  La  defcription  qu’il  en  donne  reffenv- 
ble  à  celle  de  Cajferius  ;  mais  il  confeille  une 
canule  légèrement  courbée  ,  &  rejette  la  future, 
que  tous  les  Auteurs  antérieurs  avoient  recom¬ 
mandée  pour  réunir  la  plaie  après  la  fouftraâion 
de  la  canule  lorfque  l’inflammation  eft  diffipée, 

Il  indique  judicieufemenî  la  feule  pofition  de  la 
tête  inclinée  fur  la  poitrine  pour  opérer  la  réu¬ 
nion  ;  il  ne  veut  pas  qu’on  attende  l’extrêmite 
pour  opérer  ^  il  veut  qu’on  corrige  l’air  extérieur 
par  une  chaleur  douce.  Coefalpin ,  cinquante  9ns 
auparavant ,  au  rapport  de  M.  A.  Smrmj-avoit 
indiqué  la  même  précaution  :  l’air  que  le  malade 
doit  refpirer  par  la  canule  ,  recevroit  la  même 
modification  qu’en  palîant  par  la  bouche  ou  pat 
les  narines ,  fi  l’on  rendoit  l’atmofphere  légère¬ 
ment  humide  par  une  vapeur  d’eau  tiède,  fiene 
Moreau  inflfte  fur  le  peu  de  danger  qu’il  y  ^ 

^  faire  la  bronchotomie  ^  il  alTure  que  cette  ope¬ 
ration  n’eft  ni  difficile  ni  fâcheufe.  Ses  raifons 
ont  perfuadé  Thomas  Bartholin  ,  qui  jufqu’alots 
avoit  eu  des  doutes  fur  l’ufage  de  la  broncho^O'. 


.  DË  LA  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  ^6^ 
Plie  dans  l’efqüinancie  ,  principalement  pour  les 

Antoine  de  Heyde  ,  6c  Smalfius  ^ 
célébré  Chirurgien  de  Leyde ,  l’ont  pratiquée 

heureufement, 

Solingen ,  dans  fon  traité  d’opérations  ,  pu¬ 
blié  en  Hollande  en  1685  ,  rejette  la  canule 
courbée  &  percée  de  trous  /parce  qu’elle  excite 
la  toux  ;  il  la  veut  plate  ,  correfpondante  à  la 
plaie ,  &  dont  l’extrémité  qui  doit  entrer  dans 
îa  trachée-artère  ,  foit  un  peu  pliée  &  adoucie  5 
&  que  l’autre  foit  garnie  au  moins  de  deux  ailes  ; 
ç’eft ,  à  quelque  chofe  près,  la  canule  à'Aqua- 
fendeme ,  préférée  avec  raifon  à  celle  de  Cajfe- 
fius. 

Dix  ans  après  Dehhers  propofa  (h)  de  faire  la 
-bronchotomie  avec  un  petit  trois-quart,  armé 
de  fa  canule,  Cette  idée  efl;  très-heureufe  :  l’opé¬ 
ration  en  eft  devenue  plus  fimple  &  d’une  très- 
facile  exécution  ;  elle  met  à  Pabri  de  beaucoup 
d’inconvéniens  :  les  avantages  de  cet  inftrument 
ont  été  trop  peu  connus.  Fâuli ,  dans  fes  notes 
fur  V anrEorne ,  reclame  cette  invention  pour 
5anc?ormr,  qiai  recommande  ,  pour  percer  la 
trachée-artère ,  le  même  inftrument  qu’il  avoit 
propofé  pour  la  paracenthefe  du  bas-ventre. 

La  plupart  des  Auteurs  plus  modernes  paroif* 

.t  au-deflbus  du  niveau  des  connoiflances  ac- 
quifes  par  leurs  prédécefifeurs  ;  ils  mettent  en- 
t^ore  en  problème  fî  la  bronchotomie  eft  un  fe> 
à  employer  dans  l’efquinancie ,  &  ne  Tad- 
®ettent  enftn  que  comme  une  dernière  reflburce, 
eft  Lanioni ,  premier  Profefleur  de  Méde- 
^e  à  Ferrare  au  commencement  de  ce  fiécle  , 


Exercit.  Praéiic,  Lugd.  Bat.  1695 .  cum  fig.  p. 
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&  Sçavant  diftingué  en  tout  genre  de  littérature 
Tulpius,  cité  par  Lanioni ,  après  avoir  raconté 
la  guèrifon  d’une  plaie  très-confidérable  à  la  tra- 
chée-artêre  ,  parle  d’une  efquinancie  du  larynx 
où  l’on  mit  inutilement  en  ufage  toutes  les  ret 
fources'de  l’art,  hormis  la  bronchotomie ,  dont 
il  ne  dit  pas  un  mot.  Dionis  y  qui  cite  Eabicot 
n’a  profité  ni  de  fes  obfervations ,  ni  de  fes  prin¬ 
cipes  ;  non-feulement  il  ne  fe  déclare  pour  la 
bronchotomie  qu’à  la  dernière  extrémité ,  com¬ 
me  prefque  tous  les  Auteurs  qui  ont  écrit  avant 
lui ,  mais  il  en  borne  l’utilité  à  refpècè  d’efqui- 
nancie  qui  a  fon  fiége  au  larynx:  il  auroit  dû 
apprendre  d'Habicot  qu’elle  peut  être  falutaire  en 
d’autres  cas  que  l’efquinancie.  La  rnéthode  d’o^ 
pérer  à  laquelle  il  donne  la  préférence ,  efl  pré- 
cifément  la  plus  imparfaite  5  c’eft  celle  par  la« 
quelle  on  ouvre  la  trachée  entre  deux  cerceaux 
cartilagineux  Amplement  avec  la  lancette  ou 
avec  le  bronchotome ,  fans  faire  d’incifîon  pré¬ 
liminaire  aux  tégumens.  L’apparente  fîmplicite 
de  cette  méthode  l’a  féduit  ;  mais  s’il  coule  du 
fang  dans  la  trachée-artère  ,  comme  il  efi:  poffi- 
ble  que  cela  arrive  par  ce  procédé ,  ce  fang  ne 
trouvant  point  d’ifiTue  pour  fortir ,  pourra  étouf¬ 
fer  le  malade.  On  ne  court  pas  le  même  rifque 
en  faifant  la  p'ondion  avec  le  trois-quart  ;  la  tra¬ 
chée-artère  eft  ouverte ,  êc  la  canule  placée  en 
même  tems  y  il  ne  foft  pas  une  goutte  de  fang, 
parce  que  la  canule  comprime  les  vaiffeaux  qne 
la  pointe  du  trois-quart  a  divifés.  M.  Biiiart, 
Chirurgien  de  Paris ,  a  fait  cette  ponâion  à  un 
Boulanger,  qui  étant  venu  vendre  foin  pain  dans 
cette  ville ,  fut  attaqué  d’une  efquinancie  fi 
lente  ,  que  l’on,  ne  croyoit  pas  qu’il  pût  paiis^ 
Igi  Huit  :  il  fut  en  état  de  s’en  retpurnef 


j5E  la  Chirurgie  du  xviii*  Siècle.  3^$ 
!,ivin«^tquatre  heures  après.  Ce  fait  fi  impor- 
^  t  &  fî  glorieux  à  la  bronchotomie ,  ne  devoir 
être  ignoré  àe  Dionis-,  il  eft  rapporté  par 
Verduc  dans  la  troifième  édition  de  fes  opéra¬ 
tions  de  Chirurgie  ,  antérieure  de  quelques  an¬ 
nées  à  la  première  publication  du  cours  d’opé¬ 
rations  de  Dionis,  qui  le  paffe  fous  lîlence.  ^ 

»  Lorfqu’il  n’y  a  ni  tumeur,  ni  inflammation 
»  aux  parties  extérieures  du  cou,  comme  il 
», arrive  dans  la  véritable  efquinancie  du  larynx, 

»  qui  eft  la  plus  fâcheufe  de  toutes ,  l’opération , 

»  dit  Ferduc ellbien  plutôt  faite  &  avec  moins 
»  de  douleur  &  d’appareil ,  en  faifant  une  Ample 
»  paracenthefe  entre  les  anneaux.  » 

Nous  devons  obferver  ici  que  Ver  duc  3.  le  pre¬ 
mier  réformé  le  précepte  qui  concerne  la  fitua- 
îion  du  malade  pendant  l’opération.  On  pref* 
crivoit  généralement  qu’il  eût  la  tête  renverfée , 
c’eft-à-dire  portée  en  arrière  {l) ,  tc  qu’il  falloit 
pincer  la  peau  en  travers  pour  la  couper  en  long 
fur  les  mufcles.  Il  y  a  à  craindre  ,  dit  Verduc^ 
qu’en  faifant'* pancher  la  tête  en  arrière,  on 
n’augmente  la  fulFocation  y  à  quoi  M.  Louis 
ajoute  qu’on  pinceroit  difficilement  la  peau  de 
la  partie  antérieure  du  cou ,  à  un  homme  qui  a, 
la  :  tête  renverfée. 

1714  yM.  Detharding.,  Profefleur  de  Mé¬ 
decine  à  Roftoch  ,  publia  une  dilïèrtation  fur  le 
moyen  de  rappeller  les  noyés  d’une  mort  appa¬ 
rente  à  la  yie,  par  la  bronchotomie  :  il  étpit 
Perfuadé  que  dans  ceux  qui  fe  noyent  l’épiglote 
colle  exaârement  fur  la  glote ,  &  qu’ils  pé- 
rdfent  tout  fimplement  par  défaut  de  refpira- 


,  CÔPlufieurs  Auteurs,  &  en  particulier  M.  Heifter^ 
prefcrivent  encore,  Infiit,  de  Chirurg  tom.ILpag. 
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tion  ;  mais  des  expériences  communiquées  à  l’A* 
cadémie  Royale  des  Sciences  par  M.  Louis , 
dont  on  trouve  le  détail  à  la  fuite  de  fes  lettres' 
fur  la  certitude  des  fignes  de  la  mort  (m) ,  ne 
permettent  plus  de  douter  qu’il  ne  paflfe  dans  le 
poumon  une  quantité  confidéfable  d’eau  ^  qu’on 
ne  peut  faire  fortir  par  la  bronchotomie.  M. 
Louis-  s’eft  convaincu  de  cette  introduftioh  de 
i’eau  dans  le  poumon  des  noyés  en  fubmergeant 
plulieurs  animaux  dans  des  liqueurs  colorées  5 
&  depuis  peu  ^  deux  Chirurgiens  de  Lyon  (n) 
nous  ont  donné  des  expériences  confirmapves 
de  celles  de  M.  Louis.  Quoique  celui-ci  n’ap¬ 
prouve  pas  l’application  que  M.  Dctharding  a 
voulu  faire  de  la  bronchotomie  aux  noyés  i  il 
n’en  applaudit  pas  moins  aux  raifons  péremptoi¬ 
res  que  ce  fçavant  Profefleur  allègue  en  faveur 
de  cette  opération ,  qui  lui  paroît  exempte  de 
tout  inconvénient. 

Une  obfervation  mémorable  ,  &  jüfqu’â  pré*> 
fent  unique  ,  de  M.  Firgili  (o) ,  confignée  dans 
le  premier  volume  des  Mémoires  de  l’Académie 
de  Chirurgie prouve  néanmoins  J  que  bien  qu’oii 
ne  divife  par  la  bronchotomie  que  de  petits 
vaifleaux ,  le  fang  qui  s’en  échappe  peut ,  en 
s’introduifant  dans  la  trachée-artère  ^  donner  les 
plus  vives  alarmes.  C’eft  ce  que  M.  Virgili  a  vu 
dans  un  jeune  foldat  Efpagnol ,  auquel  il 
bronchotomie  par  la  méthode  ordinaire  j  en  in* 
cifant  longitudinalement  les  tégumens  ,  & 
parant  les  mufcles  :  le  fang  qui  tomboit  dans  w 

(m)  M.  Louis  prépare  une  fécondé  édition  de  cet 
important  ouvrage. 

(p)  MM.  Faifole  &  Champeaux.  Voyez  l’ouvrage 

.  qu’ils  ont  publié  fnr  cette  matière. 

Ço)  Chirurgien-Major  de  la  Marine  à  Cadix^  ■ 


DE  LA  CHIRUHGIE  DÜ  XVlIt.  SîêCLE.- 
trachée  excitoit  une  toux  fi  violente ,  que  l’on 
pouvoir ,  par  aucun  moyen  ,  retenir  en  fitua- 
jiôn  la  canule  introduite  dans  la  plaie ,  quoiqu’on 
la  remît  plufîeurs  fois  en  place.  Par  furcroit  de 
malheur ,  ce  fang  ne  pouvoir  fe  faire  une  iffue 
gu-dehors;  les  mouvemens  convulfifs ,  dont  les 
mufcles  étoient  agités ,  empêchoient  que  l’ouver¬ 
ture  de  la  trachée  ne  fût  conftamment  parallèle 
à  celle  des  tégumens ,  le  malade  étoit  fur  le 
point  de  périr  de  fuffocatiori  dans  les  mains  de 
fon  Chirurgien.  Dans  cette  déplorable  extrémité, 
M.  Virgin  ne  perdit  point  la  tête  ,  il  fendit  har¬ 
diment  la  trachée  en  long  jufqu’au  fixième  an¬ 
neau  ,  &  fit  erifûite  pancher  le  malade  en  de¬ 
vant;  alors  le  fang  ceffe  de  fluer  dans  la  trachée; 
la  refpiration  devient  aifée  ;  on  adapte  à  la  plaie 
une  lame  de  plomb  ,  percée  de  plufîeurs  trous  , 
ÔC  garnie  de  deux  ailes  repliées.  Dès  le  fécond 
jour  l’inflamitiation  étoit  diminuée  au  point  que 
le  malade  pût  refpirer  fans  le  fecotirs  de  l’inci- 
fîon  ;  la  plaque  fut  fupprimée  ,  &  l’op  ne  tra¬ 
vailla  plus  qu’à  confolider  la  plaie  ;  ce  qui  ne 
pouvoir  fouifrir  aucune  difficulté.  La  paracen- 
thefe  auroit  épargné  bien  de  la  peine  au  Chirur¬ 
gien,  gc  au 'malade  le  danger  imminent  atiquel 
il  fut  expofé  de  perdre  la  vie  par  le  moyen  qu’on 
employoit  pour  la  lui  fauver.  (p)  . 

' ,  Mm.  ôc  Pem ,  ayant  prévu  que  l’in- 

fînuation  du  fang  dans  la  trachée  pouvoir  être 
une  fuite  de  l’incîfîon  aux  tégurnens",  croyoient 
•  devoir ,  eh  conféquençe  ,  donner  la  préférence 
à  là  fimple  pohaion  avec  la  lancette ,  qui  ne  met 


ip)  Voye^  dans  le  premier  vol.  in~A°-.  des  Mem.  de 
Jiûy,  de  Chirurg,  le  détail  de  cette  intéreflante 

«hfervation.  '  . 
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peut-être  pas  tout-à-fait  à  l’abri  de  cet  accident*  ' 
M.  de  Garangeot ,  de  qui  noüs  tenons  ce  que  | 
nous  venons  de  dire  de, MM.  Arnaud  Sc  Petit 
veut  qu’après  l’opération ,  on  couvre  l’orifice  ex! 

.  térieur  de  la  canule  d’une  gaze  légère ,  pour  que  i 
l’air  puilFe  s’y  introduire  fans  mélange  d’ordures,  j 
La  canule  qu’il  recommande  doit  avoir  fix  lignes 
de  longueur ,  être  plate  ,  &  large  de  deux  lignes  1 
&  demie  à  Téndroit  du  pavillon,  un  peu  courbe 
par  l’autr-e  extrémité ,  où  elle  a  une  ligne  'd’ou¬ 
verture.'  (q) 

Cé  qui  regarde  la  bronciiotomie  eft  expofé 
avec  beaucoup  de  précifîon  ,  d’ordre  &'  de  mé¬ 
thode,  dans  le  Confpecîus  Chirurgiæ  A’m  cé.khis 
.  'Profefleur  de  Haie  ,  feu  M.  Juncker  (  r).  Il  met 
au  nombre  des  caufés  qui  l’exigent  j  i®.  la  yraie> 
êfquinancie  qui  gêne  la  refpiratiôn  :  2®.  les  corps 
‘étrangers  qui  fe  feroient  introduits  dans  la  tra¬ 
chée-artère  j  ce  dont  pérfonne  h’ayoit  encore 
parlé  dans  un  traité  dogniatique  :  3®.  il  dit  qu’on 
propofê  cette  opération  pouf  foufllef  de  l’air 
dans  te  poumon  de  Ceux  qui  ont  été  fubmérgés. 
Dans  le  prôgnôftic  ,  il  croit  qu’on  a  trop  négligé 
cette  opération  ,  qui  ne  demande  pas  une  grande 
habileté ,  &  qui  ne  fait  qu’une  plaie  tfès-Iégere, 
fufceptible  de  .la  plus  prompte' cpnfolidktîop.  H 
lie  parie- que  de  la  fécondé  niéthodè  de  Dionis-, 
qui  eft  la  poriHion  avec  la  lancette  portée  trani- 
verfâlettiênt ,  fans  incifion  longitudinale  prélini|' 
liâiré  dés  téguméns;  mais  il  préféré  le  trois-^üart: 
l’incifion  en  long ,  non-feulément  à  là  peau ,  hi3is 

à  la  trachée-artère  ,  eft  ind.ifpenfable  quand  a 
faut  retirer  des  corps  étrangèfs  pafîes  dans  ce 


(?)  M.  Louis  en  donne  la  figure.  ' 

(r)  De  opérât,  in  collo .  tab,  XCIF^ 

can^ 


'î)Ê  LA  Chirurgie  du  xviii.  Siecle.  3^9 
tanal.  Ce  cas  exclut  l’emploi  d’une  ,  canule  ^  après 
leur  extraftion ,  la  plaie  ne  demande  qu’à  être 
réunie.  Voilà  le  premier  Auteur  qui  ait  fait  judi- 
cieufement  ufagé  des  lumières  &  des  travaux  dé 
ceux  qui  l’ont  précédé* 

A  la  pfécillon  près ,  c’eft  le  mérite  qu’a  eu  M, 
Ueipr  (s)  :  il  admet  les  trois  indications  établies 
par  Junchr.  Ses  obfervations  fur  la  fécondé  font 
intéreffantes  :  elle  a  fourni  à  M.  Louis  la  matière 
d’un  àutre  mémoire  très-important,  que  nous 
analyferons  immédiatement  après  celui-ci,  afin 
de  coiiïpletter  la  matière.  On  a  fuffifamment  ré¬ 
futé  l’application  de  la  brorichcytomie  aux  noyés  j 
admife  fur  l’autorité  de  Detharding.  M.  Heijlet 
décrit  les  trois  méthodes  d’opérer ,  8c  fe  décide  ^ 
dans  le  cas  d’angine  ,  en  faveur  du  trois-quart , 
dont  il  attribue  l’invention  à  Dekkers ,  ancien  Pro- 
felTeur  de.Leyde,  ^u’il  a  eu  pour  maîtré  ;  il  in- 
fifte  particulièrement  pour  qu’on  n’ait  pas  recours 
trop  tard  à  un  moyen  aufli  falütaire.  Tout  ce  que 
nous  avons  dit  tend  à  prouver  l’importance  de  ce 
précepte.  •  '  - 

M.  Sharps  (t)  n’ayaiit  trouvé  aucun  reflefrement 
qui  interceptât  le  paffage  de  l’air  dans  4é  cada¬ 
vre  de  ceux  qui  avoient  péri  d’efquinançié  ,  en 
Conclut  l’inutilité  de  la  bronchotomie  ,  comme  ^ 
fi  l’affàiffement  que  produit  la  mort  ne  devoir  pas 
laire  cefTer  la  conftriclion  des  parties  ;  il  eft  éton¬ 
nant  qu’un  Auteur  auffi  judicieux  ait  pû  mettre 
en  avant  un  argument  auffi  foible.  Du  refte ,  li 
]uge  l’opération  utile  ^  il  ne  la  déconfeille  pas 
^folument.  Il  préféré  l’inclfion  longitudinale  à 
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la  peau  &  à  la  graiffe,  à  la  fîmple  ponâian  avec 
la  lancette ,  fans  incifion  préliminaire  aux  tégu- 
mens.  Il  l’a  vu  faire  une  fois  de  cette  dernière 
manière  ,  &  on  fe  trouva  fort  einbarrafle.  Le 
mouvement  de  la  trachée-artère  dans  la  refpi- 
ration  ,  écarta  l’ouverture  de  la  peau  de  celle  du 
canal ,  &  fut  caufe  qu’on  eut  bien  de  la  peine  à 
introduire  la  canule,  ÔC  enfuite  à  la  maintenir  en 
£t nation.  La  réparation  des  mufcles  fierno-hyoï- 
diens  &  fterno-thyroïdiens ,  lui  paroît  une  pré¬ 
caution  entièrement  inutile  ;  mais  il  combat  pour 
la  néceffité  de  la  première  incifion  en  long.  L’âp- 
plieation  du  trois- quart  à  cette  opération  >  qui 
datoit  jde  plus  de  trente  ans ,  &  la  préférence 
motivée  par  MM.  Juncker  ôc  Eeijîer  ^  étoient 
donc  ign&rées  de  cet  habile  Chirurgien  Anglois» 

Le  traité  des  opérations  de  Chirurgie  par  M. 
îe  Dran  ^  publié  en  174^  ,  ne  propofe  que  la 
méthode  vulgaire  ,  mais  avec  une  kcifion  longh 
tudinale  fort  étendue. 

Platncr ,  Profefleur  de  Leîpfîch,  dont  les  înfti- 
tutions  de  Chirurgie  ont  été  imprimées  en  174S» 
êc  réimprimées  en  175  8  ,  préféré  la  méthode  or¬ 
dinaire  dÇf. procéder  à  la  bronchotomie ,  à  celle 
qu’oh  exécute  avec  le  trois-quart.  Suivant  lui? 
cette  dernière  façon  d’opérer  ^  quoique  pks^ 
prompte  ,  efi  cependant  moins  fûre»  (u)  Mais  il 
n’y  a  rien  de  plus  prelTé  que  de  rétablir  la  li¬ 
berté  de  la  refpiration  :  dès  que  la  canule  eft 
placée  très-promptement  dans  la  trachée  -  artère 
pour  favorifer  l’entrée  &  la  fortie  de  Pair , 
où  êc  comment  l’opération  pourroit  -  elle  etre 
moins  fûre  ?  , 

Cet  Auteur  ne  prend  point  de  parti  fur  i’ufags 

(a)  Inllit.  Chirurg.  ' 
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de  la  bronchotomie  pour  fecourir  les  noyés  ;  il 
attend  ce  que  l’expérience  8c  l’obfervation  des 
tentatives  apprendront  là-deffus  ;  il  nous  indique 
yoe  dilTertation  de  M.  Kcjfelring  ,  imprimée  à 
Konigsberg  en  1735  ,  par  laquelle  il  eit  déjà  dé¬ 
montré  que  cette  opération  ne  peut  pas  être  utile 
à  tous,  ceux  qu’on  croit  noyés,  (x) 

Le  Dodeur  George  Martin  a  donné  dans  les 
Tranfaâions  philofophiques  fj)  ,  le  récit  d’une 
opération  de  la  bronchotomie  ,  où  la  canule  fe 
trouva  trop  courte;  il  lui  auroit  fallu  plus  d’un 
police  de  long  :  l’opérateur  fut  obligé  de  fe  fervir 
de  la  canule  d’argent  d’un  trois-quart  ordinaire 
deftiné  à  la  paracenthefe  du  bas- ventre  ,  après 
l’avoir  un  peu  applatié  à  fon  extrémité  ;  mais  elle 
étoit  trop  longue  ;  pour  remédier  à  ce  défaut , 
il  la  paffa  au  travers  d’une  comprefTe  épaÜTe 
percée  dans  fon  milieu ,  afin  qu’elle  n’entrât  pas 
trop  avant.  La  mucofité  écumeufe  qui  couloit 
par  la  canule ,  s’attachant  à  fes  parois',  Sc  s’épaifi 
fiffant  peu-à-peu  ,  remplifToit  fa  cavité  &  ren- 
doit  fouvent  la  refpiration  du  malade  difficile  j 
au  point  d’obliger  de  retirer  la  canule  pour  la 
nettoyer  :  c’eft  un  inconvénient  qu’on  ne  pouvoir 
prévoir;  car  il  n’a  été  obfervé  dans  aucun  autre  cas. 

Le  Doéteur  Martin ,  après  avoir  remarqué 
^ue  la  longueur  de  la  canule  devoit  être  plus  du 
ouble  que  la  mefure  de  fîx  lignes ,  fixée  par 
urangeot,  qu’il  dit  avoir  communiqué  toute  la 
^rirurgie  qu’enfeignent  les  François  ,  regarde 
comme  fort  ingénieufe  l’idée  qu’on  lui  a  donnée 
U  )  de  faire  conftruire  deux  canules  de  diamètre 


au  mot  PRONCHOTOftîîE; 

A  a  jj 


(*) Ibidem,  §.  618. 
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inégal  pour  être ,  engagées  1  une  dans  l’autre  5 
celle-là  pouvoir  être  retirée ,  nettoyée  &  repla- 
cée  fans  aucune  difficulté  ,  Sc  jamais  la  refpira- 
tion  ne  feroit  empêchée  quelque  matière  qui 
vînt  à  s’infinuer  dans  cette  canule  intérieure. 

L’autorité  de  M.  Van-Swkun  ,  notre  illuftre 
collègue  5  Æft  d’un  fi  grand  poids ,  dit  M.Iouû, 
qu’on  ne  peut  paffer  fous  filence  les  raifons  qu’il 
donne  contre  l’opération  pratiquée  avec  le  trois- 
qüart.  Ces  raifons  fe  réduifent  à  la  difficulté  qu’a 
éprouvé  M.  V an  -  Swictcn  de  faire  pénétrer  le 
trois-quart  dans  la  trachée  ,  à  caufe  de  la  mobi¬ 
lité  de  ce  canal,  dans  des  effais  qu’il  a  faits  fur 
des  cadavres  &  des  animaux  vivans.  (æ)  Sur  quoi 
M.  Louh  obferve  qu’on  peut  très-fecilement  fixer 
la  trachée  entre  deux  doigts  placés  latéralement; 
mais ,  ajoute-t-il ,  nous  connoiffons  des  inftru- 
mens  plus  parfaits  que  le  trois-quart ,  pour  faire 
promptement  &  fûrement  l’opération  avec  tous 
les  avantages  poffibles  ;  ils  font  de  l’invention  de 
M.  Bauchot  ,  ancien  Chirurgien -Major  de  la 
Marine  &  de  l’Hôpital  du  Roi  au  Port-Louis, 
&  Correfpondant  de  l’Académie.  ILn’avoit  au¬ 
cune  connoiffance  du  trois-quart  de  Dehhr  ;  la 
ponâion  avec  la  lancette ,  telle  que  Gamn^^ot 
l’a  décrite  d’après  M.  Petit  ,  étoit  fufceptible 
d’être  perfeâionnée  :  voici  la  fuite  des  réflexions 
qui  ont  conduit  M.  Bauchot  à  ce  but.  La  la®e 
d’une  lancette  J  affermie  par  une  bandelette, 
ne  lui  parut  pas  un  inftrument  affez  commode , 
il  crut ,  avec  raifon  ,  que  l’opération  feroit  pj’/ 
facile  avec  une  lame  tranchante  ,  ipontee  fo  * 
dement  fur  un  manche.  Il  fit  adapter  à  cette 
lame  une  chape  ou  canule  plate  ,  dont  l’QUver' 


(^)  Comment,  ia  Boerh,  chap.  de  l’efquinançi^ 
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fure  a  un  rebord  garni  de  deux  petits  anneaux  : 
avec  eet  inftrutnent ,  armé  de  fa  chape  ,  on  pé* 
üétre  plus  facilement  dans  ^la  -  trachée  -  artère 
qu’avec  un  trois-quart.  Dans  les  effais  fur  les 
cadavres ,  l’Auteur  s’eft  apperçu  de  la  mobilité 
de  la  trachécrartère  :  pour  parer  à  cet  inconvé-^ 
nient ,  il  a  imaginé  un  inftruraent  en  croiflânt  ^ 
pour  empêcher 'la  vacillation  de  ce  canal;,  il  .èft 
en  même  tems  conduâeur  du  bronchotome.'  Ceÿ 
différens  inftrumens  font  gravés,  à  ia  fuite  du  mé« 
moire  de  M.  Louis  dans  leurs  proportions  natu¬ 
relles  (fr)  ;  on  conçoit  alTez  quelle  eft  la  manière^ 
de  s’en  fervir.  .  , 

M.  Eauchot  en  a  fait  ufage  fur  le  vivant  avec, 
le  luccès  le  plus  heureux  ;  il  a  vu  qu’ils  réunilfent 
tous  les  avantages  qu’on  peut  délirer  pour  rendre; 
l’opération  auffi  sûre  que  facile.  Le  croiffant ,  eu 
affiijettiffant  la  trachée ,  fera  un  guide  fidèle 
yn  point  d’appui  fûj:  posur  pénétrer  dans:  ce  con- 
duin  La  çanüle ,  portée  avec  le  bronchatomev 
ne,  laiflfe  aucune  crainte  ,  fur  fon  détachement  .5 
elle  ne:pourra  jamais  être  proportionnée  à  I’ou-> 
verture,  quand  elle  n’y,  fera,  pas  placée  con|oin- 
tement  avec  l’inftrument  -qui  lui  ouvre  fa  voie  3 
ICI  la  canule  eft  maiatenue. d’une,  manière 
hxe  pardes- 'parties  mêmes  jqai  rembralTent  de 
plus^,  .il;  y  a  un  autre  avantage  bien  effentiel  ., 
ceft  qu’p  jjg  pgyj  y  avoir  'aucun  fuintement  de 
*3ng  dans  lantérieur ,  en  opérant  ainfi.  'La .  ca¬ 
nule  a  des  anneaux,  pour  plus  grande  fûretp,  , afin 
de^pouvoif  lai  maintenîf -avec  deux  cofdonnèts 
QU  on  noue  fur  le  cou.  (c) 

y  (^)  Nous  en  donnerons  auffi  la  figure  d’après  lui,  dans 
,^-Pd^Çhe.s  qu’oii  trouvera  à  la  fuite  de  .cet  ouvrage. 
Si  le  fujet  étoit  fort  gras ,  ou  le„  co.u  tuméfié 
l’effet  de  la  maladie  si  ee.  qui  eft  affez  rare  dan& 
Aaiij 
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Les  opérations  de  M.  Bauchot  ont  été  annon¬ 
cées  dans  le  111.  tome  des  Mémoires  de  l’Acadé¬ 
mie  Royale  de  Chirurgie.  Il  eft  dit  à  la  page 
12  derHiJîoire,  que  les  malades  qui  périfîent  de 
î’efquinancie ,  malgré  la  manière  vive  Sc  brufque 
^lont  on  attaque  cette  maladie  par  les  fai'gnées 
multipliées  &' les  autres  fecourS  méthodiques, 
périffent  plutôt  de  la  gangrené  que  de  la  fufFo- 
cation  proprement  dite.  Or ,  comme  la  bron¬ 
chotomie  ne  peut  rien  contre  la:gangrene ,  on 
en  conclut  que  les  cas  de  la  pratiquer  font  rares, 
M.  Louis  a  cru  devoir  relever  &  combattre  cette 
affertion  :  en  rapprochant  les  faits  &  lés  prin¬ 
cipes  répandus  dans  fou  mémoire  ,  il  établit  que 
les  faighées ,  quelque  preflees  qu’elles  foient, 
ne  fourniflènt  pas  un  fecours  aulE  prompt  &  auffi 
efficace  qu’on  le  prétend  ;  &  qu’en  outre  ,11  y 
a  deux  eipèces  d’efquinancie  ,  la  convulfîve  &  la 
catharale  ,  contre  lefquelles  les  faignées  ne  peu¬ 
vent  rien.  M.  Sieûi ,  dans  fes  Préceptes;  de  Mé- 
tieçine  (d)  ^  en  a  produit  deux  exemples.  M. 
Louis  regrette  que  ce  grand  Médecin  m’ait  pas 
eu  l’idée  de  faire  fecourir  fes  malades  par  la^ 
bronchotomie,  qui  les  eût  peut-être  arrachés  à 
la  mort,  &  qui  étoit  au  m.oins  très- indiquée.  ' 


î’efpèce  d’efquinancie  qui  exige  fpécialemént  la  bron- 
chotomie  ,  M.  Bauchot  de  faire  une  petite 

indfion ,  afin  de  s’approcher  autant  de  la  trachée-artère 
qu’il  le  faudra  pour  ufer  de  fon  infirument.  Il  fèroit 
peüdêtr^plus  avantageux  ,  fuivaht  M.  Louis ,  de  faire 
la  pohôioh  en  long  dans  l’in terfiice  des  mufclés.  L’in- 
cifion  de  quelques  anneaux  cartilaginèùx ,  ajoùté-t-il-^ 
doit-  avoir  moins  d’inconvéniens  -  que-  la  'feâion  en 
travers  des  fibres  mufculaires  longitudinales.  L’expé¬ 
rience  a  prouvé  que  la  réunion  des  cartilages  fe 
fpit  fans  difficulté.  :  ■ 

(4)-Monka  &  Præcepta  Medïea,cap.ïV,  - 
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article  lxxx. 

Précis  du  fécond  Mémoire  de  M.  Louis ,  fur  la 
Bronchotomie  ,  où  l'on  traite  des  corps  étrangers 
,  de  la  trachée-artère,  (a) 

La  matière  de  ce  mémoire  eft  prefque  en-  La  Bron- 
tièrement  neuve;  elle  a  été  à  peine  effleurée 
;  par  nos  Auteurs  dogmatiques.  Les  faits,  en  affez  pourrextrac- 
grand  nombre  ,  que  les  obfervateurs  nous  ont 
îranfmis ,  font  rapportés  avec  beaucoup  d’in-  la  trachée- 
exaâ:itude  &  de  négligence.  M.  Louis  a  cru  de- 
voir  les  apprécier  les  réunir ,  pour  en  tirer 
les  principes  qui  doivent  nous  guider  dans  une 
route  qui  eR  encore  à  peine  frayée.  Il  réfuite  de 
cette  appréciation  &  de  cette  réunion  deTaits , 
épars  &  ifolés  dans  les  Auteurs,  une  maffe  de 
lumière  qui  éclaire  toutes  les~ faces  de  robjet, 

&  qui  doit  lever  toutes  les  incertitudes.  Ceux 
qui,  à  râvenir,  lailferont  périr  les  infortunés  qui 
auront  la  trachée- artère  embarraffée  d’un  corps 
étranger  ,  qui  fe  fera  nialheureufement  dévié 
dans  ce  canal  par  un  mouvement  irrégulier  de 
déglutition ,  ou  autrement ,  devront  être  regar¬ 
dés  comme  des  homicides ,  ÔC  rien  ne  fera  ca¬ 
pable  d’excufer  leur  cruelle  timidité. 

M.  Louis  entame  fon  fujet  par  une  obfervation 
qui  lui  eft  propre  ,  &  qui  paroît  ' avoir  été  l’oc- 
calion  de  foh  mémoire.  Il  fut  appellé  le  19  Mai 
.^759»  pour  une  petite  fille  de  neuf  ans  ,  qui  en /e 
jettant ,  pour  s’amufer ,  des  fèves  dans  la  bouche  , 


(æ)  Ce  Mémoire  de  M.  Louis  eft  imprimé  à  la,  fuite  _ 
du  précédent,  dans  le  IV.  vol.  ira- 4“.  des  Mémoires 
l’Académie  Royale  de  Chirurgie. 
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en  avoit  fait  paffer  une  dans  la  trachée-artère; 
Elle  fut  attaquée  fur  le  champ  de  difficulté  de 
lefpireT,  6c  d’une  toux  très- fatiguante ,  qui ,  dans 
la  fuîte ,  la  reprenoit  par  quintes  ,  lui  donnpit 
des  cpnvuifions,  &  faifoit  craindre  à  chaque 
inftant  qu’elle  n’étouffât.  Elle  avoit  pafîè  deux 
jours  entiers  dans  ces  angoiffes ,  lorfqu’on  ap-?  ' 
pella  M.  Louis  à  fdn  fecours.  11  la  trouva  affife 
îur  fon  lit  5  appuyée  fur  les  deux  poings  ,  6c 
ayant  pour  topt  fymptôme  une  refpiration  fort 
laborieufe  avec  râlement.  Sur  la  queftion  que  M, 
Louis  lui  fit  pour  fçavoir  où  elle  fentoit  fon  malj 
elle  en  défîgna  fi  exaâement  l’endroit ,  en  por¬ 
tant  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  fur 
la  trachée ,  entre  le  larynx  êt  le  fternum ,  qu’il 
n’étoit  pas  poffihie  de  fe  méprendre  fur  la  nature 
de  l’accident  ;  auffi  M.  Louis  n’héfîta-t-il  pas  à 
affurer  pofîtivement  les  parens,que  la  feve  j  que 
des  Chirurgiens  appelles  avant  lui ,  avoient  cru 
être  dans  fœrophage ,  d’où  iis  avoient  inutile¬ 
ment  efîayé  de  la  déloger,  étoitbien  réellement 
dans  la  trachée-artère  ;  il  ajouta  qu’on  ne.  poui 
voitTen  tirer  que  par  une  opération  qui  nétoif 
îii  difficile ,  ni  dangereufe  ,  &  qui  n’avoit  jamais. . 
manqué  de  réuffir.  Pour  rie  pas  fe  charger  de, 
l’événement ,  M.  Louis  demanda  néanmpiris  unes 
confultation  ,  6c  fut  enfuite  chez  lui  préparer  les 
Iriftrumens  dont  il,crpyoit  avoir  befoin.  Rappelle  ; 
deux  heures  après,  il  trouva  les  confultans  raffem- 
filés;  mais  il  ne  pût  fixer  leurs  irréfolutions.  Depuis, 
fon  abfence  l’enfant  avoit  eu  du  calme  5  elle 
s’étoit  couchée  fur  le  côté  6c  s’y  étoit  endor¬ 
mie  :  en  l’examinant ,  après  l’avoir  éveillée  ,  ott 
la  trouva  mieux  que  lorfque  M.  Louis  l’avoit  ' 
feiffeey  ce  calme  perfide  infpira  aux- confultans. 
pne  fécurité  funefte ,  dont  la  petite  fille  devint- 
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I5  viâime.  Les  parens ,  que  l’oppofition  des  avis 
tfiDoit  dans  la  plus  cruelle  perplexité ,  ne  purent 
fe  réfoudre  à  donner  leur  confentement  à  l’opé¬ 
ration  ;  M.  Louis  {è  retira  en  refufant  le  fîen  â 
radminiftration  de  deux  grains  d’émétique ,  qu’il 
croyoit  pouvoir  faire  du  mal ,  ÔC  dont  il  n’at- 
tendoit  aucun  bien  ;  ils  fatiguèrent ,  en  effet ,  la 
petite  malade  fans  aucun  fruit.  Le  lendemain 
matin ,  elle  étoit  cependant  affez  tranquille  5 
mais  la  refpiration  ,  quoique  beaucoup  moins 
laborieufe.que  la  veille,  fe  faifoit  toujours  avec, 
râlement;  elle  devint  fuffocative  plufieurs  fois 
dans  la  journée ,  &  l’enfant  mourut  après  trois 
jours  révolus  depuis  l’accident.  Le  jour  fuivant, 
à  fix  béures  du  foir,  M,  Bordenave  (  qui  .Bvoit 
vu  la  malade  ) ,  en  préfence  d’une  nombreufe 
affemblée ,  que  le  bruit  de  ce  cas  avoit.  attiré , 
après  avoir  incifé  longitudinalenient  la  peau  SC 
la  graiffe  à  la  partie  antérieure  du  cou  ,  ouvrit 
en  long  la  trachée-artère  :  dans  le  moment  tout 
le  monde  vit  la  fève  ,  &  M.  Louis  la  tira  fans  la 
moindre  peine  avec  de  petites  pincettes.". 

Ce  n’eft  pas  fans,  doute  la  prernière  fois  que 
les  longs  intervalles  de  tranquillité  dont  jouiffent 
les  malades ,  ont  fait  douter  de  la  préfence  des 
corps  étrangers  dans  la:  trachée-artère  ;  ce  calme 
paroît  d’abord  peu  compatible  avec  les  violentes 
agitations  qu’excite  le  liquide  le  plus  doux ,  lorf- 
^u’il  en  tombe  la  plus  petite  goutte  fur  la  glote; 
mais  il  faut  confîdérer  que  celle-ci  eft  douée 
une  fenfibilité  beaucoup  plus  exquifç  que  ceîle- 
:  un  corps  liffe  &  poli ,  tel  qu’une  feve  ,  qui 
U  occupe  qu’une  partie  du  canal ,  peut  n’exciten 
quune  fenfation  plus  hriportune  que  doulou- 
Teufe ,  qui ,  à  la  vérité  ,  provoque  la  toux  ,  mais 
toux  qui  ne  devient  convullive  Sc  fuffccantq 
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qu’autant  que  le  corps  étranger ,  obéiffant  à  l’im, 
puHion  de  l’air  qui  fort  du  poumon ,  ell  porté 
avec  violence  contre  les  lèvres  de  la  glote ,  ainfi 
que  Sennert  l’avoit  déjà  reconnu  5c  très-nette¬ 
ment  expliqué.,  (b)  Ce  que  la  phyfîologie  nous 
enfeigne  à  cet  égard  ,  eft  confirmé  par  les  faits: 
on  a  vu  des  corps  étrangers  féjouraer  dans  la 
trachée-artère  les  trois  ,  quatre  ,  huit  jours ,  6c 
même  jufqu’à  trois  femaines ,  luivant  une  obfer- 
vation  de  Muys ,  ce  qui ,  comme  on  voit ,  laiflê 
aux  Chirurgiens,  un  tems  précieux  pour  prendre 
un  parti  décifîf.  L’opération  eft  le  feul  moyen 
de  .délivrer  fûrement  les  malades  du  danger  qui 
les  menace.  On  ne  fonderoit  que  de  vaines  ef- 
pérances  fur  les  vomitifs ,  les  fternutatoires  6c 
les  expeâiorans.  Comment  feroient-ils  plus  effi¬ 
caces  que  la  toux ,  qu’on  peut  appeller ,  à  jufte 
titre  ,  le  balai  des  bronches ,  6c  qui  bien-loin  de 
chaffer  les  corps  ^^tra.'îgers  arrêtés  dans  la  tra-  ‘ 
chée-artère ,  a  fouvent  précipité  la  perte  des  ma¬ 
lades  ,  en  portant  ces  corps  contre  l’ouverture 
de  la  glote  ,  &  les  y  tenant  appliqués  ?  Ceux 
dont  l’éternüement  &  le  vomiffement  ont  (fuel- 
quefois  délivré  les  malades  ,  n’étoient  point ,  fé¬ 
lon  que  le  conjecture  M.  Louis ,  dans  la  tra¬ 
chée  ,  mais  dans  les  ventricules  du  larynx  ^  efpè- 
ces  de  cavités  formées  par  une  dépreffion  qui  fe 
trouve  à  chaque  côte  de  la  glote ,  entre  cette 
ouverture  6c  la  face  interne  des  ailes  du  carti¬ 
lage  thyroïde  ,  ou  les  corps  étrangers  peuvent 
féjourner  pendant  long-tems ,  &  jufqu’à  pluffeurs 
années.  On  ne  peut ,  félon  M.  Louis ,  tirer  au¬ 
cune  conféquence  légitime  contre  la  néceffité  de 


(b)  Dans  des  Lettres  à  Donnons ,  dont  Bone't  nous 
a  confervé  l’extrait  dans  fa  Médecine  feptentrionala^ 
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U  bronchotomie ,  dans  le  cas  de  corps  étran¬ 
gers  dans  la  trachée,  de  l’expulfion  fpontanée 
de  quelques-uns  de  ces  corps ,  chaffés  du  pou¬ 
mon  par  la  toux,  foit  que  ces  mêmes  corps 
euffent  été  formés  dans  cet  organe  ,  comme  cer¬ 
taines  concrétions  pierreufes  &  polypeufes ,  foit 
quilsy  euffent  pénétré  du  dehors,  comme  des 
tentes,  desbourdonnets  &  même  des  fragmens 
de  côtes,  qu’on  a  vu  rejetter  à  quelques  malai¬ 
des  ,  par  l’expeftoration ,  après  la  guèrifon  de 
plaies  pénétrantes  dans  la  poitrine.  Le  danger 
imminent  de  fuffocation  où  fe  trouve  le  fujet 
par  un  corps  étranger  pouffé  fubitement  dans  la 
trachée-artère  ,  où  il  intercepte  plus  ou  moins 
le  paffage  de  l’air ,  crie  après  l’opération ,  que 
rien  ne  peut -fappléer.  Le  feul  cas  d’exception 
(eroit  fourni  par  un  corps  de  hature  à  pouvoir 
fe  fondre  dans  la  trachée  ,  &  être  rejetté  enfuite 
par  l’expeâioration  ,  (c)  encore  ne  faudroit  -  il 
pas  que  le  péril  de  la  fuffocation -fût  trop' ur¬ 
gent.  Ce  qui  doit  puiffammênt  encourager  à 
faire  la  bronchotomie,  c’eft ,  comme pn  l’a  déjà 
remarqué  ,  qu’elle  n’eft  ni  difficile  dans  l’exécu¬ 
tion ,  ni  dangereufe  pour  fes  fuites ,  Sc  qu’en 
outre ,  elle  a  conftamment  réuffi  lorfqu’on  y  a 
eu  recours.  A  la  vérité ,  les  fuccès  connus  de 
cette  opération  fe  réduifent  jufqu’ici  aux  deux 
cas  rapportés  par 'M.  Hei/îer  (d)  -d’une  manière 

.  (0  Marcellus  Donaiüs  rapporte  qu’une  femme  de 
condition  ,  en  avalant  dés  pilules ,  en  fit  paffer  une 
par  mégarde  dans  la  trachée-artère.  Cette  Dame  fût 
pendant  plus  de  trois  heures  dans  un  état  fort  fâcheux,^ 
la  menaçoit  de  fiiffocation. ,  La  pilule  fe  fondit 
enfin,  &  futrejettée  en  différentes  fois  par  l’excrétion 
Hti.e  la  toux  procuroit.. 

Inff,  de;Ghir.'  liv.  IL  chap.-CIL  p.  77.  &  78» 
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beaucoup  trop  laconique  ^  trop  peu  infiruftive  * 
&  à  celui  que  Verduc  nous  a  tranfmis  (e)  •  mais 
il  y  a  tout  lieu  d’efpérer  que ,  grâces  aux  tra¬ 
vaux  de  M.  Louis  ,  ces  fuccès  fe  multiplieront 
de  plus  en  plus  pour  le  bonheur  de  l’humanité^^; 
trop  long'tems  privée  du  fecours  d’une  opéra-. 
tion  auffi  falütaire.  Si  on  en  étoit  détourné  par 
la  crainte  de  ne  pas  rencontrer  le  corps  étranger 
dont  on  fe  propoferoit  l’extraâion,  qu’on  fe 
fouvienne  qu’ii  s’eft  toujours  trouvé  à  portée 
d’être  faifi  dans  les  trois  cas  des  opérations  faites, 
fur  le  vivant  dont  nous  venons  de  parler ,  bç 
qu’pn  n’a  pas  eu  plus  de  peine,  à  l’extraire  après, 
la  mort ,  lorfqu’on  a  ouvert  méthodiquement  la 
trachée-artère  des  malheureux  qu’on  a  laiffé  périr 
faute  de  leur  faire  la  bronchotomie.  Au  cas  rap¬ 
porté  par  M.  Louis  ,  on  peut  en  ajouter  trois 
autres ,  dont  l’un  eft  fourni  par  Bonet ,  l’autre  par 
Willis ,  &,  le  troifième  par  M.  Verdier ,  (/)  qui  ^ 
pour,  le  malheur  de  leurs  malades ,  trouvèrent 
tous  les  trois  la  même  oppofition  que  M.  Louis. 
de  la  part  des  confultans.  Du  refte  ,  &  en  met¬ 
tant  les  chofes  au  pis,  quand  même  les  corps- 
étrangers  jhe  fe  préfenteroient  pas  . à  l’inftrument,: 
^  qu’ils  ne  pourroient  être,  tirés  de  la  trachée-, 
artère  ,  la  bronchotomie;  feroit  toujours  utile  au 
malade  ;  en  ouvrant  une  iffue  artificieUe  à  l’air ,, 
elle  remédieroit  au  gonflement  emphyfemateux 
du  poumon  ,  auquel  M,  Louis^ attribue  la  fuffoj^., 
cation  &  la  mort  des  fujets ,  quand  elle  n’eft 
pas  immédiatement  déterminée  par  l’application 
du  corps  étranger  contre  l’ouverture  de  la  glore^ 


(e)  Dans  fa  Patholo^e  de  Chirurpe ,  Ve.  édit. 

'Ï7I7-  "  ) 

(/)  Maître  en  Ghirurgie  à  Çlerxnçnt^en  ÇeauvoifiSA 
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Ce  fymptôme  ,  dont  aucun  Auteur  n’a  parlé , 
quoique  M.  Louis  ait  peine  à  croire  qu’il  ne  foit 
pas  un  effet  nécel^aire  de  la  préfence  d’un  corps 
étranger  dans  la  trachée-artère ,  ce  fymptôme 
eïTentiel  a  été  obfervé  dans  la  petite  malade  de 
ÎVl.  Lôiiis ,  deux  heures  après  l’accident.  L’em- 
phyfeme  occupoit  non-feulement  tout  le  corps 
du  poumon ,  mais  encore  le  médiaftin  ,  comme 
on  s’en  alTura  après  la  inort ,  &  il  s’étendoit  juf- 
qu’aux  clavicules.  (  g  ) 

Obfervons  encore,  avant  de  finir ,  qu’il  n’y 
auroit  pas.  de  la  témérité  à  faire  la  bronchoto- 
mie'^  à  l’inftant  où  le  corps  étranger ,  porté  ÔC 
appliqué  contre  la  glote ,  réduiroit  le  malade  à 
l’extrémité  ,  ou  même  immédiatement  après 
qu’on  croirôit  qu’il  a  ceffé  de  vivre  ;  les  noyés 
font  dans  une  difpofition  bien  moins  favorable  ^ 
puifqu’ils  ont  le  poumon  gorgé  &  pénétré  de 
l’eau  qu’ils  infpirent ,  &  cependant  on  eft  par¬ 
venu  fouvent  à  les  rappeller  à  la  vie ,  après  plu- 
lîeurs  heures  de  fubmerfîon. 


{g)  Les  Mémoires  de  l’Académie  Royale  de  Prüffe  ; 
année  1759  5  préfenteut  un  fait  qui  femble  avoir  quel- 
qu’analogie  avec  rem.phyfeme  obfervé  par  M.  Louis:. 
M.  Meckel  ;  Lun  des  plus  illuflres  membres  de  cett© 
Académie ,  parle  d’un  grand  amas  d’air  dans  la  cavité 
droite  du  thorax,  quia  caufé  la  mort  en  arrêtant  la 
refpiration  ;  cet  air ,  retenu  auparavant  dans  le  lob© 
droit  du  poumon ,  par  une  mucofité  tenace  qui  bou- 
choit  la  portion  de  la  trachée-artère  qui  y  répond,' 
en  fe  raréfiant  par  la  chaleur  ,  a  brifé ,  fuivant  M. 
Meckel ,  les  véficules  pulmonaires ,  &  s’efl:  répandu 
dans  la  cavité  de  la  poitrine.  Voye^;^  les  Mém.  de  P  Acad: 

de  Pru£e  ,  in-4°.  tom.  IL  pag.  42,1.  &  422.  de 
l’édition  donnée  à  Avignon  chez  Niel  en  1768 ,  Sc 
incorporée  'depuis  dans  la  Coileéhon  académique., 
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ARTICLISLXXXI. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  de  la  Martiniere 
fur  l'opération  du  trépan  au  Jlernum,  [a) 

Merc.de  Fr.  \  Æ  De  la  Martiniere  établit  les  cas  où  cette 
judLijcc.  opération  eft  convenable.  A  fes  obferva- 

tions  particulières  fur  cette  matière  intéreffante , 
il  a  joint  celles  qui  ont  été  communiquées  à 
l’Académie  :  rapprochées  fous  le  même  point  de 
vue,,  elles  forment  un, corps  de  doârine  qu’on 
ne  peut  obtenir  réellement  que  des  travaux  réu¬ 
nis  de  ceux  qui  pratiquent  utilement  la  chirurgie, 
6c  qui  pour  le  bien  de  l’humanité  s’occupent  de . 
fes  progrès. 

Un  foldat,  bîeflé  en  1734  au  iîége  de  Philif- 
bourg  ,  eft  le  fujet  de  la  première  obfervation  : 
M.  de  la  Martiniere  le  vit  à  l’hôpital  de  Spire, 
ayant  à  la  poitrine  deux  plaies  produites  origi¬ 
nairement  par  l’entrée  &  la  fortie  d’une  balle , 
dont  le  trajet  tranfverfal  répondoit  à  la  partie 
moyene  du  fternum.  Il  n’y  avoir  point  eu  d’ac- 
cidens  primitifs.  Vers  le  quinzième  jour  ,  M.  de 
la  Martiniere  s’apperçut  que  les  plaies  n’avan- 
çoient  pas  comme  elles  auroient  dû  ;  le  malade 
fentoit  un  malaife  dans  l’intervalle  des  deux 
plaies  ;  il  éprouvôit  un  poids  qui  lui  rendoit  la 
réfpiration  un  peu  moins  libre  qu’à  l’ordinaire. 
Un  examen  attentif  6c  fuivi  fit  connoître  une  lé¬ 
gère  dépreffion ,  laquelle  ,  quoique  très-peu  mar- 


_  {A)  Le  Mémoire  de  M.  de  U  Martiniere  a  été  lu  à  la 
féance  publique  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie 
en  1766 ,  &  fe  trouve  dans  le  IV.  vol.  i«-4°.  de  cette 
Académie. 


DË  LA  Chirurgie  du  xviii.  Siècle, 
quée ,  parut  fuffifante  pour  déterminer  à  une  in- 
cifion  ,  par  laquelle  on  découvrit  une  frafture  du 
fternum  en  étoile.  M.  de  la  Martiniere  fe  fçut  bon 
gré  de  n’avoir  pas  attendu  plus  long-tems  à  fe 
décider  ;  les  rayons  de  la  fraâure  laiffoient  fuin- 
ter  un  pëu  de  matière  purulente  ,  dont  le  foyer 
étoit  fur  le  médiaftin.  On  enleva  d’abord  la 
pièce  d’os  qui  parut  tenir  lé  moins  5  on  en  ôta 
enfuite  trois  autres ,  dont  l’extradion  parut  auflî 
néceflaire  que  facile  ;  l’abfcès  intérieur  fut  dé- 
•tergé’Sc  cicatrifé  fans  accident.  On  fait  ici  un 
parallèle  inftruâif  entre  les  fraâures  du  fternum 
&  celles  du  crâne ,  d’où  l’on  conclut  que  celles- 
ci  étant  non-feulement  une  caufe ,  mais  un  fignç 
qui  indique  l’opération  du  trépan ,  il  doit  en  être 
de  même  dans  celle  du  fternum.  Les  bons  Au¬ 
teurs  ont  été  de  cet  avis  ;  M.  du  Verney  ajoute  , 
après  l’avoir  adopté ,  qu’il  eft  bon  de  remar¬ 
quer  que  les  Auteurs  qui  traitent  cette  ^matière  y 
ne  donnent  aucun  ligne  caraâériftique  pour  con- 
noître  l’épanchement  de  fang  ou  de  pus  qu’on 
fe  propofe  d’évacuer ,  &  qu’ils  gardent  également 
le  filence  fur  le  fuccès  de  l’opération.  D’après  le 
mémoire  de  M.  de  la  Martiniere  ,  il  ne  reftera 
plus  aucun  doute  fur  la  polTibilité  de  ce  fuccès  , 
&  fon  objet  principal  eft  de  déterminer  les  di¬ 
vers  cas  où  l’opération  eft  précifément  indiquée  : 
la  néceffité  &  le  fuccès  font  égalementXprouvés 
dans  une  obfervation  de  feu  M-  Mefnier ,  Chi¬ 
rurgien  à  Angoulême ,  dans  le  cas  d’une  fraâure. 
Après  le  récit  du  fait ,  M.  de  la  Martiniere  re- 
Riarque  que  l’indication  étoit  trop  fenfible  pour 
n  etre  pas  faifie  par  tout  Chirurgien  méthodique  ; 
maisdl  y  a  d’autres  circonftances  où  cette  opé¬ 
ration  peut  être  pratiquée  utilement ,  fans  qu’il 
y  ait  ni  fraâure ,  ni  carie ,  Sl  il  le  prouve  par  fâ 
propre  expérience. 
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Le  nommé  Baudri ,  cocher  de  la  petite  Ecurie 
du  Roi ,  avoit  une  tumeur  à  la  partie  antérieure 
du  col ,  immédiatement  au-delïiis  du  fternum  • 
elle  reffembloit  à  un  goëtte  ;  elle  fuppura  difRd- 
îement ,  &  l’ouverture  faite  par  feu  M.  Alary^ 
Chirurgien  de  l’Infirmerie  Royale  de  Verfailles , 
ne  fournit  qu’une  matière  indigefte.  Le  foyer  de 
l’abfcès  fut  traité  félon  l’art  :  on  croyoit  marchef 
à  la  guèrifon  mais  on  s’apperçut  que  quand  cet 
homme  touflbit ,  il  fortoit  de  deiTous  le  fter- 
numnne  matière  purulente  ,  6c  quand  il  étoit 
debout ,  il  fouffroit  d’une  opprefiîcrn  confidéra- 
ble  5  caufée  par  la  matière  retenue  dans  le  bas 
fond  de  l’abfcès  caché  fous  le  fternum.  On  prit 
ie  parti  de  faire  garder  au  malade  la  fîtuatioiï 
horifontale  dans  le  lit ,  &  pour  la  déterfion  du 
£ac  ,  on  pratiqua  les  injeéfions ,  convenables , 
qu’on  continua  affez  long-tems  fans  fuccès  :  on 
étoit  privé  dans  ce  cas  de  la  reffource ,  fouvent 
efficace ,  des  bandages  expulfîfs.  Les  foins  qu’on 
s’étoit  donné  ayant  été  en  pure  perte  j  il  ne  ref- 
toit  que  la  contr’ouverture  à  tenter ,  &  elle  pref 
crivoit  l’opération  du  trépan  à  la  partie  déclive 
du  foyer.  Le  malade  défignoit  l’endroit  où  il 
fentoit  la  plus  forte -gêne  lorfqu’il  étoit  debout  ^ 
&  que  la  matière  n’avoit  pas  été  évacuée.  M.- 
de  la  Martiniere  le  détermina  à  confentir  qu’on 
lui  trépanât  le  fternum.  L’application  d’une  feule 
couronne  procura  au  pus  urne  libre  iftùe ,  la 
plaie  fiipérieure  fe  cicatrifa  promptement ,  &  1^ 
déterfion  du  fond  de  l’abfcès ,  caché  fous  le  fter¬ 
num  ,  n’a  pas  tardé  à  fe  faire  ;  la  guèrifon  n’a 
pas  duré  plus  de  deux  mois  ;  la  fanté  s’eft  très- 
bien  foutenue  depuis.  C’eft  le  fuccès  du  traite- 
met  fait  au  foldat  bleffé  par  un  coup  de  fufîl  aai 
fiége  de  Phiiisbourg  y  qui  donna  l’aflurance  de 
promettre, 
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promettre  la  réuffite  qu’on  a  obtenue  de  l’appli» 
cation  du  trépan  au  cocher  du;  Roi. 

L’indication  étoit  pofitive-^  &  ne  parut  point 
équivoque  ;  elle  n’efî:  pas  toujours  auffi  précife  : 
c’eft  une  remarque  à'Ambroife  Faté ,  qui  dans 
fon  anatomie  ,  au  chapitré  du  médiaftin rap¬ 
pelle  le  précepte  de  Columbus  fur  là  perforation 
du  fternum.  Cet  Auteur  le  confeille  pour  donner 
iflùeà  l’.amas  d’humeurs  qui  peut  fe  faire  entré 
les  deux  membranes  dont  le  médiaftin  eft  forme  ; 
mais  je  lui  voudrois  volontiers  demander ,  dit 
Pare!,  comment  nous  connoîtrons  que  tel  amas 
d’humeurs  y  foit  contenu  ?  Cette  queft’ion  ne  doit 
pas  paroître  une  cenfure  contré  la  néceffité  ou  la 
poffibilité  de  l’opération  ;  n’exprime-t-elle  pas  plu¬ 
tôt  le  défit  d’avoir  dejs  lignes  diagnoftics,  d’après 
lefquels  on  puilîé  l’entreprendre  avec  raifon  ? 

M.  Freind  entre  dans  un  alïèz  grand  détail  à 
ce  fpjet  dans  fon-  hil^oire  de  la  J^édeciné,  à 
l’article  d’/îvenponr  ;  il .  loue  la  dëfcriptioii  que 
Salius-Fiverfus  a  donnée  des  fymptômes  de  l’in¬ 
flammation  du  médiaftin  :  il  propofe  ,  d’après, 
Columbus ,  ■  l’opération  du  trépan  dans  le  cas 
d’abfcès  en  cette  partie,  &  il  reproche  à  Paré 
d’avoir  trouvé  ridicule  qu’on  l'a 'propofât.' 

■  M.  de  la  Maniniere  venge  ici  la  mémoire  d’un^ 
de.fes  iliuftres  prédécelleurs  :  Freind  prête  gra¬ 
tuitement  à  Paré  ce  qu’il  n’a  pas  dit  ;  il  ne  re¬ 
jette  pas  l’opération  ;  ii  n’a  pas  avancé  qu’il  étoit 
ridicule  &  inutile  de  la  tenter  ;  il  auroit  fouiiaité 
que  Coliimbus  eût  donné  des  fignes  de  l’exiftence 
de  i’abfcès  au  médiaftin  ,  pour  lequel  il  veut 
3vec  raifon  qu’on  trépane  le  fternum.  Une  pro- 
pofîtiôn  auftî  judicieufe  méritoit  d’être  applau¬ 
die  ,  Sc  non  d’être  aulE  inj'urieufement  inter¬ 
prétée  qu’elle  Fa  été  par  M.  Fréindv 


Merc. 
Déc,  ij 
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Aptès  une  ample  8c  intéreffànte  difcuflàon  fur 
les  figues  de  Fabfcès  formé  par  caufe  interne 
entre  les  lames  du  médiallin  ,  M.  de  la  Marti- 
nieré  remarque  que  fon  exiftence  n’exigeroit  pas 
toujouis  qu’on  trépanât  le  fi:ernum  :  s’il  s’éten- 
doit  vers  les  parties  latérales  de  cet  os,  on 
pourroit  fouvent  préférer  l’inçifion  des  parties 
molles  dans  l’efpace  intercoftal  ^  &  ce  feroit  le 
cas  de  l’empyeme  dans  le  lieu  de  néceffité.  ' 

La  carie  du  fternum  eft ,  une  des  caufes  qui 
exigent  le  trépan  fur  cet  os ,  &  même  qu’on  en 
multiplie  les  coüronnes  ,  afin  d’enlever  tout  ce 
qui  efi;  corrompu.  Plufîeurs  obfervations  com¬ 
muniquées  à  l’Académie  ,  expriment  la  douleur 
des  Chirurgiens  qui  ont  eu  la  noble  affurance 
d’avouer  qu’ils  ont  vu  périr  leurs  malades  après 
un  traitement  long  ôC  infidèle  ,  faute  d’avoir  ofé 
tenter  l’opération  ;  un  pareil  abandon  du  fecours 
le  plus  efficace  eli  prévenu  en  publiant  les  faits 
de  pratique ,  qui  montrent  avec  quel  fruit  il  a 
été  adminiftré. 


A  R  T  I  C  L  E  LXXXII. 


Précis  du  Mémoire  de  M.  LE  Fâcher  ,  fur  un 
nouveau  moyen  de  prévenir  &  de  guérir  la  cour¬ 
bure  de  Vépine.  (û) 

àeFr.  Ette  maladie  ne  fe  borne  pas  au  feul  defa* 
^4»  grément  d’une  taille  contrefaite  ;  la  gêne 

des  parties  intérieures ,  dont  les  fondions  font 


(d)  Ce  Mémoire  de  M.  le  Vacher ,  maintenant  pre¬ 
mier  Chirurgien  de  l’Infant  Duc  de  Parme ,  a  été  lu 
en  1764  à  , la  fçance  publique  de  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie. 
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abfolument  nécelTaires  à  la  vie  ,  peut ,  avec  le 
temSj  être  furiefte  par  la  maüvaife  configuration 
de  la  colonne  des  vertèbres.  M;  le  Vacher  ex^ 
plique  les  variations  de  cette  maladie ,  affez  fré¬ 
quente,  &  fes  caufes,  parmi  lerquelles  il  compte 
le  peu  dé  foin  qu’ont  éprouvé  les  enfans  de  la 
part  de  ceux  à  qui  ils  font  confiés  dans  l’âge  lé 
plus  tendre.  Le  vice  rachitique  eft  la  principale 
triais  toiis  les  Auteurs  rie  font  pas  d’accord  fur 
la  manière  dont  ce  vice  agit.  L’Auteur  expofé 
fommairement  les  idées  diverfes  qu’en  ont  eues 
Glijfon ,  Mayow  &  feu  M.  Petit  ‘  mais  -l’objet  de 
fon  mémoire  étant  moins  de  diiferter  fur  les 
caufes  &  fur  les  effets  de  la  gibbofité  que  dé 
donner  un  moyen  efficace  d’y  remédier ,  les  vues 
d’utilité  lui  ont  paru  préférables  à  de  vaines  fpé- 
culations. 

La  principale  indication  curatiVé  eft  de  s’op- 
pofer,  dès  le  commencement  de  la  maladie  aii 
dejettement  Ultérieur  des  parties  offeufes  ;  de  11 
la  colonne  de  l’épine  eft  déjà  courbée,  de  la  re- 
dreffer  par  une  estenfîon  graduée  &  permanente  » 
fans  attendre  ce  fécours  des  remèdes  internes  y 
trop  lents  dans  leurs  effets ,  &  toujours  infuffi- 
fàns.  On  a  fenri  de  tout  tems  la  néceffité  des 
fecours  extérieurs  ;  mais  les  moyens  qu’on  a 
propofés  jufqu’ici  ne  peuvent  remplir  les  inten¬ 
tions  qu’on  vient  d’établir.  Les  parens  excités 
par  la  feule  crainte  de  la  difformité  dont  leurs 
enfans  font  menacés ,  ne  manquent  point  dé 
confulter  les  perfonnes  qu’ils  jugent  les  plus 
éclairées.  Les  moyens  qu’on  leur  a  offert  juf¬ 
qu’ici  fe  réduifent  prefque  tous  à  la  compreiEorï 
des  parties  faillantes  :  tantôt  on  propofe  un 
êorfet  de  baleine  ,  garni  dans  les  endroits  qui 
corte^ondent  aux. faillies  ;  tantôt  c’eft  une  crois 
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de  fer,  &c.  M.  le  Vacher  fait  connoître  par  des 
raifons  fondées  fur  la  ftruâure  des  parties  gc 
fur  la  confîdérarion  des  défordres  qu’on  vou- 
droit  réparer ,  l’inutilité  &  même  le  danger  de 
ces  différentes  inventions  compreffives.  Glijfon 
en  avoit  fenti  l’infuffifance  &  avoit  faifi  le  vrai 
principe.,  en  adméttant  la  néceffité  des  extenfions 
de  l’épine  ,  comme  le  feul  moyen  de  la  redrelïèr: 
cependant  celui  qu’il  adopte  ne  peut  pas  fuffire 
parce  qu’il  n’a  point  un  effet  permanent*,  c’eft 
î’efcarpolette  ,  fort  ufitée  en  Angleterre.  On 
fufpend  un  enfant  avec  des  lacqs  difpofés  de 
manière  que,  fans  l’incommoder,  le  poids  de 
fon  corps  ,  augmenté  fouvent  de  quelque  ma-, 
tière  pefante  ajoutée  à  fes  pieds  ,  puifle  être 
foutenu  en  partie  par  la  tête,  par  les  bras  & 
par  les  mains  ;  mais  la  laffitude  ne  permet  pas 
à  l’enfant ,  qu’on  prend  le  plus  de  foin  d’amufer 
■pendant  cet  exercice  ,  de  le  continuer  plus  de 
trois  quarts  d’heure.  Or  quel  bien  peut  produire 
une  extenfion  fi  laborieufe  &  qui  dure  fi  peu? 
Le  poids  des  parties ,  pendant  le  refie  du  jour , 
détruit  bientôt  cet  effet  ;  on  réitéré  en  yain  cet 
exercice  ;  l’alternative  d’exte.nfîon  &  d’affaiffe- 
menî  débilite  les  mufcles  &  les  ligamens,  la 
colonne  de  l’épine  devient  fouple,  &  elle-fe 
courbe  davantage.  .  • 

Il  n’y  a  donc,  conclut  f Auteur,  qu’une  eX'^ 
tenfion  confiante  ÔC^graduée  de  l’épine  qui  puiffe 
prévenir  ou  guérir  fa  courbure.  M.  le  V acher  a 
imaginé  une  machine  qui  remplit  parfaitement 
cette  indication  ;  les  enfans  la  portent  fans  gêne 
le  jour  &  la  nuit.  Pour  ne  laifler  aucun  doute 
fur  les  avantages  de  cette  ingénieufe  invention) 
l’Auteur  ne  s’eff  point  contenté  des  raifonne- 
mens,  il  a  fait  .part  d’une  cure  opérée  par  ce 
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^oyeti  fuJ"  une  jeûne  Demoifelle  ,  qui  lui  eft  re¬ 
devable  de'  la  vie  Sc  de  la  confervation  d’une 
belle  taille.  C’efi:  une  découverte  bien  utile  ,  que 
celle  d’uû  moyen  fort  fimple ,  par  lequel  on  peut  ■ 
prévenir  &  'guérir  une  maladie  dont  le  moindre 
des  effets  eft.  de  caufer  une  difformité  défagréa- 
ble  qui  dure  autant  que  la  vie. 

ART  I  C  L  E  LXXXIII. 

Préas  d’un  Mémoire  de  M.  Méckel  ,  fur  quel¬ 
ques  hydropifies  Jingulières  du  has~v&ntre. 

MMechl  donne  dans,  ce  mémoire  quatre 
«  obfervatiôns  intéreffantes.  La  première- 
&  la  plus  curieufe  ,  roule  fur  une  hydropifîe  en- 
kiftée,-  dc)nt  le  fâc ,  indépendant  du  péritoine 
&  de  toutes  les  parties  contenantes  &  contenues, 
de  l’abdornen ,  s’étendoit  du  baffin  jufqu’aux  hy- 
pocondres.  L’illuftre  Académicien;  né  doute,  pas 
que  ce  fac  extraordinaire  n’ait -dû  fa  formation 
^  au  liquide  qui  s’exhale,  naturellement  dans  la 
cavité  du  bas- ventre,  dont  les  particuies  les  plus 
grofTières ,  en  s’accrochaqt ,  Ont  produit  d’abord 
une  efpèce  d’ampoule  ou  d’hydàtide;  les  vaif- 
feaux  exhalans ,  pn  continuant  d’y  verfer  du 
fluide ,  lui  ont  fait  prendre  par  fucceffion.  de 
tems ,  le  volume  prodigieux  fous  lequel  le  fac 
s  eft  montré  depuis.  Il  faut  voir  dans  le  mémoire 
de  M.  MecbeZ  l’explication  plus  détaillée  de  ce 
fait  fîngulier. 

Reu  M.  Petit  le  fils  ,  fi  digne  du  nom  qu’il 
portoit ,  &  trop-tôt  enlevé  à  la  Chirurgie ,  a 
prouvé  dans  un  excellent  Mémoire  furftes  .épam 
chemens  fanguins  du  bas-ventre ,  que  dans  les 
Plaies  de  cette  capacité  qui  n’ouvrent  pas  de 
Bbiij 
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vaüTeaux  fort  confidérables ,  le  fang  ne  fe  ré¬ 
pand  pas  confufément  &  fans  ordre  dans  l’ab, 
flonaen,  comme  on  l’avoit  toujours  cru,  mais 
gu’il  eft  limité  par  un  foyer  circpnfcrit  8c  dé- 
ternjiné ,  formé  en  partie  par  la  portion  çoë- 
?jeufe  QU  lymphatique  des  humeurs ,  laquelle 
fiégénere  en  une  membrane  aflèz  fqrte  pour 
contenir  le  liquide  épanché  ,  &  Tempêcher  de 
fe  répandre  pu  d’inpnder  les  vifcères.  Cette  dér 
couverte  de  M.  Petit  le  fils  ,  ou-vre  à  la  Chirur¬ 
gie  une  nouvelle  voie  pour  guérir ,  dans  les 
plaies  du  bas-ventre  avec  épanchement  de  fang, 
en  montrant  la  poflîbilité  de  lui  donner  iffue 
par  une  incifîon  faite  à'propos  (u),  &  rend  un 
jpeu  moins  furprenante  l’qbfervation  de  M, 
Mechel. 

Notre  Académicien  prétend  ,  que  dans  le  cas 
qu’il  décrit ,  l’épaifiTeur  du  fac  ne  pouvant  per¬ 
mettre  la  réforption  du  liquide  ,  l’hydropifie 
étoit  néçeffairement  incurable  ^  la  ponéfion  feule 
fournit  un  moyen  palliatif,  qui  prévient  la  trop 
grande  exrenfîon  du  fac  ,  êc  prolonge  du  moins 
|a  vie  du  malade. 

C’eft  ici  le  fentiment  prefque  général  qu’ex- 
pofe  M.  'Mechel.  Cependant ,  dès  l’année  i74i  ? 

k  Bran  avoit  déjà  propofé  ,  dans  fon  traité 
des  opérations  (h)  ,  de  faire  aux  grands  kiftes, 
une  ample  inçiîîon  de, quatre  à  cinq  travers  de 
doigts  ;  cette  incifîon  a  ,  félon  lui ,  des  avanta¬ 
ges  très-çonfidérab  les  fur  la  fîmple  po^éiion.  On 
mtrouve  la  même  doârine  dans  le  fécond  tome 
des  Mémoires  de  l’Académie  Royale  de  Chirur¬ 
gie.  M.  de  Haen  ,  en  donnant  de  jufles  éloges  a 


(æ)  Mém.  de  l’Acad.  R.  de  Chir.  tom.  I.  &  II- 
yirticle  des  hydropifies  enkiftées ,  pag. 
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ces  mémoires  (c)  6c  à  leurs  Auteurs  (d) ,  n’a 
pas  cru  pouvoir  l’adopter.  Il  la  difcute  fort  au 
long ,  ^  lui  oppofe  de  grandes  difficultés  (e) , 
en  déclarant  cependant  qu’il  eft  tout  difpofé  à 
s’y  rendre ,  lorfque  l’Académie  aura  produit  en 
Ê  faveur  des  obfervations  ,  plus  convaincantes 
&  plus  nombreufes  (/).  Il  faut  efpérer  que  l’A¬ 
cadémie  Royale  de  Chirurgie  fe  rendra  à  cette 
Invitation  de  l’un  des  plus  grands  ôc  des  plus  cé« 
lébres  Médecins  de  l’Europe  ;  ce  qui  pourra  nous 
procurer  de  nouvelles  lumières  fur  le  point  im¬ 
portant  de  pratique  dont  il  s’agit, 

M.  Meehel  parle  dans  fa  fécondé  obfervation,. 
d’une  hydropifie  de  l’ovaire ,  qui  préfente  bien 
des  particularités  remarquables.  Le  fac^^  conte¬ 
nant  vingt- quatre  livres  de  liqueur,  par  fapref- 
lion  fur  le  côté  droit  de  la  région  hypogaftrL 
que ,  avoir  occafîonné  la  carie  de  l’articulation 
&  de  la  tête  du  fémur  j  ç’eft  du  moins  la  con- 
jeâure  de  l’Auteur.  ,  - 

Boerhaavc  a  déclaré,  incurable  l’hydropiEe  de. 
l’ovaire  (g/.  Cependant  M.:  Van-Swieten  ,  fonii- 


{c)  Cum  .reliquis  publicis  ‘ aâis ,  quibus  numéro fæ  .  erudi-. 
torum  fodalitates  ,  ut  cœteras  artes ,  ita,  &•  nojîram' perpo-^ 
liànt ,  illuflrent ,  extendant,  fietc  chirurgie  parîfinæ 
P^t  omne  cevum  clarekunt.  Bzûô  mç.A:toni.  II.p.Sz. 

{dy  Nequeo  non  làudare  ,  fummifqué  cclebrare  'encomiis’^ 
pti  artem  promovere  nojl/am  generosè  annituntur.là.  ib. 

(«)  Fïd.  ratio  medendi  tom.  IL  p.  8o-ço.  / 

(/)  Has  utique  nunc  enarratas  diff.cultates  lubens  faieor 
tne  hucufque  impedivijfè,  quominus  optirnorum  virorurn  KczA, 
Reg 

•  par.  tum  amplexus^  fententiam  fuerîm  y  tum 
ips  :  certiora.  prius  obfemtata  ,  nmierofioraque  expérimenta  ,, 
tn  fübfequentibus  Acad,  toniïs  ,  anteqijLam  imitari  aufim  j  ‘ex:^ 
P^^aturus.  Lhxà.  pag.  po.. 

Cf)  Çuratur  Y^ro  nunquam,..^(^^.  '/22j.  \ 
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luftre  commentateur,  cite  (h) ,  d’aprës  lestraa, 
fanions  philorophiques  (0  ,  une  obfervation  de 
feu  'M.  Houjlon  ,  qui  femble  'devoir  faire  mo¬ 
dérer  un  peu  la  rigueur  de  ce  prognoftic  8c 
appuyer  la  doârine  de  M,  U  Dran  \  &  des  au- 
très  Académiciens  fcs  confrères ,  fur  futilité  dés 
grandes  incifîons  dans  les  hydropifîes  enkiftées. 
Voici  le  fait  tel  que  le  rapporte  M.  Van-Swietm 
dans  f endroit  de  fês  Gommentaires  qu’on  vient 
d’indiquer.  " 

Tous  les  fymptomes’  dont  une  femme  >étoit 
attaquée,  paroiUbienf  indiquer  que  rovaife  gau-  • 
çhe  étoit-  aïFeélé  ;  &  dans  l’efpace  de  treize  ans 
çetté  partie  avoir  pris  un  accroiffèmént  prodU 
gieux.  Là  tumeur  s  étant  élevée  en  pointé ,  M, 
Hoüfion ,  excellent  Médecin  ,  fe  rendit  àuX  priè¬ 
res  de  la  malade  ,  qui  en  demandoit  rouverture, 
Il  en  fit  une  d’un  poUce  fur  l’endroit  le  plus  fâib 
îant  5  mais  comme  il  n’ën  fortoît  rien ,  il  fut  obligé 
de  lui  donner  plus  d’étendue  ,  ce  qui  fournit  d’a¬ 
bord  iiTuè  à.  une  matière  tenace  gélatineufe , 
êC  énfuke  à- une  grande  quantité  d’une  autreuna- 
tière: fembiabie  à  celle  qui  axoutume  de^trou-;, 
ver  dans  les  athéromes  ôc  ftéatomes  ,  ainli:^q’à 
un  grand  nombre'  d’hydatides  ■  de’différéns;volu- 
mes ,  dont  quelques-  unes  éroient  plus  groiTes 
que  des  ^oranges.  Après  avoir  évacué  toutes  ces 
matières ,  il  ferma-  la  plaie  par  une  future  (fc)  ? 

au  moyen  d’un  traitement  convenable ,  la  ma¬ 
lade  fut  parfaitement  guérie  dans  ie  cours  de 
quelques  fem'aines.  '  ,  '  '  '  '  . 


(fiy  Comment,  in  Boerh.  tom,  IV.  p.  i^o. 

'  jSt. 

(A;)  Il  pâroît  que  cette  future  étoit  de  trop, 
âArâcle  L  fur  Càbus  des  futures.  ■ 
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Xette  obfervation  eft  très-remarquabIe,/hon- 
feuletîient  par  la  promptitude  de.  la  cure  ,  mais 
encore  en  ce  qu’elle  a  été  radicale.  M.  le  Dran 
difoit  dans  fon  traité  d’opérations  (l) ,  n  avoir 
jamais  obrçnu  par  l’incifion  du  kifte  qu’une  cure 
palliative  (m). 

M.  DarluCf  Médecin  à  Caillan  eh  Provence  , 
&  excellent  obfervateur,  a  communiqué  au  Jour¬ 
nal  de  Médecine  (  Mars  1764.)  quelques  obfer- 
vations  fur  fhydropifie  du  péritoine.  Après  avoir 
parlé  de  l’ouverture  du  kffte ,  propofée  .par  MM. 
le  Dran  6c  Morand  ,  &  des  difScultés  qu’oppofe 
à  cette  pratique  M.  de  Haen  ,  il  dit  que  fi  cètte 
ouverture  peut  être  admife,  ce  doit,  être  dans 
le  commencement  du  mal ,  où  le  kifte  n’a  pas 
encore  contradé  des  adhérences ,  ni, aucun  autre 
vice  ;  où  les  liqueurs  qu’il  renferme  n’ont  pas 
acquis  le  degré  d’âcreté  &  de  putréfaérion  qu’on, 
leur  remarque  dans  la.  fuite.;  où  l’on  a  le  bon¬ 
heur  de  ne  trouver  aucun  de  ces  cOrps  durs  ,  qui 
accompagnent  fouvent  ces  fortes  d’hydropifie§  5 
de  où  Ion  peut  avoir  enfin  des  fîgnes.  ratiojiels 
externes  qui.  rendent  nos  conjeéiures  plus  que 
vraifemblables  :  il  rapporte  enfuite  un  cas  dans 
lequel  il  préfume  que  l’incifion  du  fac  eûtréuflî. 


(0  Page  173.  „  v  '  -  - 

{ni)  Il  dit  encore  la  même  chofe  dans  les  Mémoires 
êe^PÂcadémie  Royale  de  Chirurgie  ;  mais  il  ajoute 
qu’il  n’éft  pourtant  pas  impoffible  que  la  cure  foit  quel¬ 
quefois  radicale,  &  il  en  donne  un  exemple,  qu’on 
P^Ut  ajouter  à  celui  de  M.  Houfion.  Voyez  les  Mém, 
Roy.  de  Chir.  in-4^.  tdm,  U.  p.  431-444. 


enkiftées  de 
l’epiploon  , 
du  mefoco- 
lon ,  &  de  la 
tunique  ex¬ 
terne  du  foie. 
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ARTICLE  LXXXIV. 


"Précis  d'un  Mémoire  de  M,  de  Garangeot  ,  fur 
quelques  hydropijies  enhijlées  Jingulières  (a). 

CElIe  de  l’épiploon  fait  le  fujet  des  cinq  pre^ 
mières  obfervations.  Elles  font  connoître 
que  cette  membrane  eft  fufceptible  de  devenir 
plus  ou  moins  épaifle  qu’elle  ne  l’eft  dans  l’état 
naturel,  de  contenir  un  fluide  épanché  dans  fa 
cavité  ,  &  même  de  former  des  cellules  parti¬ 
culières  en  difFérens  points  de  fon  étendue  ^  ainfi 
Fépiploon  peut  faire  le  kifte  de  diflFérentes  hy^ 
dropifîes  locales  :  c’eft  la  conféquençe  qui  ré^ 
fuite  deî  cas  que  l’Auteur  a  obfervés. 

Dans  la  lîsiènie  obfervation  ,  il  donne  l’hiC- 
toire  d’une  hydropifîe  qui  avoit  tous  les  acch 
dens  de  l’afcite  ,  excepté  que  les  urines  étoient 
abondantes  &  de  couleur  citrine  :  la  difpofition 
de  la  tumeur  étoit  fingulière  ;  fon  volume  étoit 
monftrueux  ;  elle  étoit  fîtuée  tranfverfalement 
au-deflûus  du  cartilage  xiphoïde ,  enfqrte  que  le 
ventre  paroiffbit  plus  large  que  long  ^  la  partie 
inférieure  du  ventre  n’étoit  aucunement  tendue  5 
la  flüâuation  qui  fe  faifoit  fentir  d’un  côté  à 
l’autre  de  la  tumeur  ,  ne  laiffoit  aucun  doute  fur 
le  caraâère  de  la  maladie  ;  c’étoît  une  hydro- 
pifie  enkiftée.  Mais  M.  de  Garangeot  ne  pouvoir 
fe  repréfenter  la  partie  qui  formoit  un  kifte 
d’une  auffi  grande  étendue ,  8t  d’une  pareille  cir- 
confcription.  La  fufFocation  dont  la  malade  étoit 


{a)  Ce  Mémoire,  lû  à  la  féance  publique  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  de  Chirurgie  en  1754  ,  ne  fe  trouve 
point  encore  dans  le  recueil  de  cette  Académie. 
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meoacée  par  le  volume  de  cette  tumeur ,  indi- 
^uoit  la  reflburce  palliative  de  la  ponâion.  Cette 
opération  peitérée  fervit  à  prolonger  les  jours 
de  la  malade  ;  à  l’ouverture  de  fon  corps ,  on 
vit  que  le  liège  dç  cette  hydropilîe  étoit  dans  le 
piefocolon, 

Ij’Auteur  termine  fon  mémoire  par  une  ob- 
fevation  faite  fur  ùn  jeune  homme,  qui ,  après 
quatorze  faignées ,  à  l’occalion  d’une  inflamma¬ 
tion  du  bas -ventre,  refla  avec  une  fenfation 
douÎQureufe  aflez  vive  aux  fauflès  côtes  du  côté 
droit ,  précifément  dans  le  moment  de  l’infpira- 
tion  ;  il  fe  plaignoit  d’ailleurs  d’une  péfanteur 
à  la  région  du  foie  ,  &  d’un  gargouillement  qui 
frappoit  les  côtes  quand  il  faifoit  quelque  mou¬ 
vement  précipité  de  gauche  à  droite.  Les  tégu- 
mens  qui  couvroient  les  faufles  côtes  droites , 
étoient  œdémateux  ,  &  plus  gonflés  qüe  du  côté 
pppofé.  M.  rfe  Garangeot  diftingua  par  le  taâ 
une  ondulation  profonde  ,  Sc  jugea  qu’il  y  avoit 
un  amas  de  fluide  enkifté  fous  les  fauflès  côtes, 
car  le  refîe  du  ventre  étoit  mollet  &  aflez  ap- 
plati.  Il  eft  probable  que  la  formation  du  kifte 
a  eu  pour  caiife  la  cohéfîonde  la  membrane  qui 
recouvre  la  partie  convexe  du  foie  avec  le  péri¬ 
toine.  M.  de  Garangeot  Bt  la  ponâion  ;  elle  eht 
tout  le  fuccès  poflible.  Dès  le  moment  que  l’eau 
fut  évacuée  ,  le  malade  relpira  fans  peine  ,  tous 
les  accidens  fe  diffiperent ,  &  quelques  joyrs 
3près  il  jouit  Ô’une  fanté  parfaite. 
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ARTICLE  LXXXV. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Sabatier  ,  fur  la 
paracenthefe.  [a) 

M.Sahaderyk /T  Sabatier  Ce  propofe  de  démontrer  que  - 
îmi^eUes'^^  fait  au  bas  ventre  des  ’ 

iKtfeaions  à  hydropiqués  ,  toute  fimple  qu’èlle  paroiffe  dans 
pf“[?”^'^‘4’éxéeurion  ',  n’eft  pas  encore  portée  au  point 
ïa  paràcen-  de  perfection  dont  elle  eft  ilifceptible  ,  & 
qyg  opération  a  des  ineonvéniens  qui  dé- 
pendent  effentieilement  de  la  manière  dont  on 
ia  pratique  -,  iricorîvéniens  ,  qui  ,  dès-lors  qu’ils 
font  connus,  feront  très- faciles  à -prévenir  ,  & 
qui  n’exigent ,  fuivànt  l’Auteur  ,  què^de  très-lé¬ 
gers  changeme-ns  dans  la  méthode  d’opérer. 

Des  recherches  hiftoriques  fur  l’invention  & 
la  perfection  de  rinftrument  dont  on  fe  fert 
pour  la  ponction  ,  font  la  bafe  de  ce  mémoircè 
£elfe  prefcrivoit  de  cautérifer  la  peau  avant  que 

<ie  îa  percer,  dans  l’intention  que  la  plaie  fe  ci¬ 
catrisât  plus  difficilement.  Cette  méthode  paroît 
avoir  été  fuivie  le  plus  généralement  jufqn’au 
milieu  du  dernier  fîêcle  ,  que  Jacques  Blokj  Chi¬ 
rurgien  d’Amfterdam ,  fit  ufage  du  trocar.  H  fa- 
voit  apporté  d’Italie ,  où  il  étoit  connu  fous  le 
hom  d’éguille  de  Sanclorius  ,  décrite  par  cet 
Auteur  dans  fes  Commentaires  fur,  Avicenne 
{Venife  i6zSi)  M.  Sabatier  revendique  l’inven- 
îion  de  cet  inftrument  eji  faveur  de  Pigray,^-" 


(æ)  Le  Mémoire  de  M.-  Sahaüer ,  lu  pour  la  premiers 
fois  à  la  féance  publique,  de  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie  en  1758  ,  n’efl;  point  encore  imprimé  qans 
les  recueils  de  cette  Académie.  '  ' 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  397 
vant  Chirurgien  ,  contemporain  d'Ambroife  Paré. 
Le  trocar  n’étoir  alors  qu’une  canulle  d’argent  ^ 
garnie  d’une  pointe  conique  ,  percée  de  quel¬ 
ques  trous  près,  de  fa  pointe  ,  pour  permettre 
récoulernent  dés  eaux.  Barbette  fubftitua  une 
pointe  d’acier  applatie.  en  forme  de  fer  de  lan¬ 
ce ,  à  la  pointe  conique  de  cet  inftrument.  Ces 
Gorreéiions  ne  rendoient  pas  l’ufage  du  trocar 
trop  fûr  ;  les  parties  intérieures  étoient  en  dan-. 
ger  d’être  bleffées  par  fa  pointe.  Pour  obvier  à 
cet  inconvénient  ^  on  imagina  de  faire  la  ponc¬ 
tion  avec  un  inftrumefit ,  &  de  mettre  à  fa  place 
une  canulle  limple  pour  la  fortie  des  eaux  ;  en¬ 
fin  on  arma  l’aiguille  d’une  canulle  :  le  poinçon 
&  la  canulle  sfintroduifent  enfemble  ;  quand  la 
ponâion  eft  faite  ,  on  retire  le; poinçon  ,  la  ca^ 
nulle  reûe  en  place.  Cette  opération  eft.  devenue 
plus  fimple  &  moins  doüioureufe*  ;  . 

M.  Sabatier  examine  enfuite-  les  opinions  dif¬ 
férentes  que  les  Auteurs  ont  eues  fur  l’évacua¬ 
tion  des  eaux.  Les  Anciens  craignoient  l’évacua¬ 
tion  totale  &  fubite.  Elle  caufoit,  félon  eux* 
un  affairement  général  &  des  fyncopes- mortelles. 
Les  Chirurgiens  de  Norfîa  font  blâmés  par- 
itice  d' Aquapendente  de  l’inobfervation  dé  ce  pré¬ 
cepte  :  il  y  a  apparence  que  le  fuccès  les  au- 
torifoit  à  fécouer  le  préjugé  des  Anciens.  On  eft 
dans  l’ufage^en  France  ,  de  tirer  le  plus  qu’il  eft 
poffible  de  la  matière  épanchée ,  &  l’on  n’enx 
voit  réfulter  aucun  inconvénient.  M.  Sabatier 
voudroit  néanmoins  qu’on  fe  rapprochât  de  la 
Uîéthode  des  Anciens  fur  l’extraéiion  des  eaux  ; 
parce  qu’en  les  faifant  fortir  peu-à-peu  &  à  di- 
verfes  reprifes  ,  les  enveloppes  charnues  dubas-L 
V^ürtoient  reprendre  infenïîblement  l’é- 
sihcité  ,  que  l’extrême  diftenfîon  leur  a  fait. 
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perdre.  On  trouve  dans  les  Auteurs  des  obferva- 
tions  fur  la  cure  heureufe  de  l’hydropiüe  ,  guè, 
rie  en  trois  mois  par  l’ouverture  fpontanée  de 
la  peau  du  bas-ventre  ;  ,mais  ces  faits  ne  peu¬ 
vent  fervir  qu’à  prouver  que  l’accès  de  l’air  dans 
le  bas- ventre  n’eft  pas  à  craindre  j  &  qu’on  peut 
efpérer  une  cure  radicale  ,  en  entretenant  une 
ilTue  par  laquelle  les  eaux  s’évacueroient  conf- 
tamment  6î.  avec  lenteur.  Ceci  conduit  à  une 
une  queftion  effentielle  ,  qui  préfente  une  alter¬ 
native  de  la  plus  grande  conféquence.  Sera-t-il 
plus  avantageux  de  reitérer  la  ponâion ,  que  de 
îaifler  la  canulle  pendant  tout  le  tems  néceffairé 
I  l’entière  évacuation  ?  M.  Sabatier  cïoh  qmk 
premier  parti  feroit  douloureux  Sc  fatiguant 
pour  le  malade  ;  on  pourroit  même  dire  qu’il 
ne  favoriferoit  ni  le  but  de  la  nature  ^  ni  celui 
de  l’art  :  dans  le  tems  qui  s’écouleroit  d’une 
pondion  à  l’autre ,  le  veiitre  fe  rempliroit  de  la 
quantité  d’eau  qu’il  auroit  perdue  ;  les  pondions 
faites  tous  les  deux  du  trois  jours  feroient  plus 
que  douloureufes  &  fatiguantes;  elles  attire- 
roient  l’inflammation  8c  la  gangrené  aux  parties 
contenantes  du  bas- ventre  ;  d’ailleurs  l’évacua¬ 
tion  des  eaux  ne  fe  feroit  pas ,  comme  dans  lé 
cas  où  elle  a  été  fpontanée ,  continuellement  St 
fans  interruption  :  auffi  M.  Sabatier  fe  décide- 
t-il  pour  le  fécond  parti,  qui  confîfte  à laiffer  là 
canulle.  Il  obferve  que  ce  parti  n’eft  pas  fans 
inconvéniens  ,  &  ne  le  confîdérant  que  relati¬ 
vement  aux  parties  renfermées  dans  le  bas- ven¬ 
tre  ,  il  propofe  ,  pour  éviter  les  accidens  qui» 
prévoit ,  de  fe  fervir  d’une  canulle  courre  & 
courbe ,  &  confeille  la  compreflion  auxiliait^ 
que  Cœlius  Aurelianus ^  contemporain  de 
avoir  recommandée» 
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Le  choix  du  lieu  où  la  ponâion  doit  être 
faite ,  termine  utilement  le  mémoire  de  M.  Sa- 
batief.  Des  circonftances  différentes  déterminent 
un  lieu  différent  pour  l’opération.  Elle  fe  prati¬ 
que  communément  entre  la  crête  de  l’os^des  îles 
gc  l’ombilic  du  côté  oppofé  aux  vifcères  tumé¬ 
fiés  &  skirreux  ,  s’il  y  en  a.  Lorfque  l’ombilic 
eft  fort  dilaté  ,  la  nature  indique  que  c’eft  en  cet 
endroit  qu’il  faut  ouvrir.  Fabrice  de  Hilden  dé- 
fîroit  que  les  chofes  fuffent  toujours  aufîî  avaa- 
tageufement  difpofées.  Dans  les  cas  où  il  y  a  un 
prolongement  du  péritoine  dans  le  fcrotum,  tel 
que  le  fac  herniaire  en  ceux  qui  ont  une  des¬ 
cente ,  la  ponâion  peut  fe  faire  utilement  au 
fcrotum  (b)  ;  Fabrice  d' Aquapendente  l’a  vu  réut 
fir ,  &  Grégoire  Horfiius  rapporte  un  exemple  dê 
fuccès.  Pour  réfumer  la  doéfrine  du  mémoire 
qui  eft  particulière  à  l’Auteur ,  1°.  il  défire  qu’on 
ne  tire  pas  toute  l’eau  à  la  fois  5  &  pour  y  par¬ 
venir  il  confeille  le  féjour  de  la  canulie,  laquelle 
doit  être  courte  &.  courbe  5  courte  ^  parce  que 
les  parois  du  bas- ventre  étant  minces ,  une  ca- 
nulle  trop  longue  apporteroit  de  la  gêne  :  on  ea 
fixe  la  longueur  à  deux  pouces  ;  il  faudroit  quel¬ 
que  chofe  de  plus  dans  le  cas  d’œdématie  des 
parties  contenantes.  On  demande ,  2®.  que  la  ca- 
nulle  foit  courbe ,  pour  que  les  inteftins  ne  foient 
point  expofés  à  fe  blefïèr  contre  le  bout  de  la 
canulie. 


.  {i)  M.  Louis  en  donne  expreffément  le  précepte  dans 
^'Encyclopédie ,  au  mot  Paracenthese. 
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article  LXXXvr.  ^ 

Sur  un  fœtus  de  neuf  mois  ,  qui  a  pris  fonaccroif. 
fement  hors  4e  la  matrice ,  &  qu'on  a  tiré  mort 
.  du  ventre  de  la  mere  vivante  ;  par  M.  Jeai^. 

Anioine  g  alu.  (a) 

^tfsdefc^de  obfeivation  de  M.  Galli  eft  èxtfêfiîew 

Boiogn^^tom.  nient  intéreflante  dans  tous  Tes  détails  • 
l1.3c.panu.  nous  allons  en  rapporter  ici  les  principales  cir- 
conftances.  Une  femme  d’environ  32  ans ,  après 
une  première  groffelle  très-pénible ,  qui  fe  ter¬ 
mina  néanmoins  heureufement  ,  fe  trouva  en- 
feinte  p*our  la  fécondé  fois.  Outre  les  fymptomes 
ordinaires  de  la  groffeffe  ,  dont  elle  fut  prodi- 
gieufenient  incommodée  ,  elle  foufFrit  dans  l’hy- 
pocondré  gauche  des  douleurs  fréquentes  &  pref 
<îue  continuelles ,  dont  la  violence  augméntoit 
lorfqu’elle  fe  couchoit  fur  ce  côté.  Vers  le  cin¬ 
quième  mois,  l’état  de  cette  femme  étant  devenu' 
infoutenable,  elle  demanda  du  fecoürs.  La  fage- 
femme,  qui  fut  la  première  appellée,-  après  avoir 
touché  l’orifice  de  la  matrice  ,  déclara  que  la 
malade  étoit  fur  ie  point  d’avorter  ;  en  confé- 
quence' ,  elle  mit  en  ufage  beaucoup  dé  moyens 
pour  la  délivrer  ;  mais  toutes  fés  tentatives  n'a¬ 
boutirent  à  rien.  L’accoucheufe  -  &  la  malade 
même  commencèrent  à  douter  de  la  grofièffe. 
Ir’on  demanda  l’a-vis  de  M.  Galli  :  celui-ci  trouva 
qu’il  y  avoit  d’aiFez  fortes  raifons  d’en  foupçon- 
îier  au  moins  la  réalité  ;  cependant  l’prifiée  de 
la  matrice,  fur  lequel  il  porta  le  doigt,  ne  lui 

(æ)  Joannis  Antonii  Galli  de  nonimefiri  fœtu  extra  ute- 
rum  auHo  6*  mortuo  per  abdomen  yivee  matris  extraSo. 

en 
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en  donna  pas  le  moindre  indice  ^  quoique  cetrè 
groffeflè  4àtât,  déjà  de  près  de  fix  mois.,  La  fem^ 
iné  eontinupit  pourtant' 5i;difoit- elle  ^  à  fentir  les 
niouvemens  de  fon  fruit  dont  elle  s’étoît  déjà 
àppetfue  auparavant.  Mais -ce, , ne  ful:qué;  vers 
le  feptièmè  mois., .  que  M.;  Galli  ^  en  appliquant 
la  mjin  fur  le  ventre  de .  la,  femme  i  fentk  des 
moiwejsens  de  l’enfant  d’une  manière  affek  difer' 
tinâe  |>ouL.ii’avOir  plus  aucuh  doute  fur  la  groll 
feffe  j  quoique  l’orifice  de  la  matrice  ,  qu  il  exa¬ 
mina  encore:,  en  écartât  aj^foiument  i’iaéeril  ne 
voÿoit  de-  moyen  de  concilier  ces  deux  chofes  , 
qu’en  (uppofant  l’enfant  Jaor s  de  la  matriced  La 
malade  .fouffroit  toujours  davantage ,  &  reffen- 
toit  dans  .tout  rinténeur  du  ventre  les  plus  vives 
douleurs  auxquelles  fe  joignirent  dans  les  der¬ 
niers  mois.,  des  vomifîèmens  prefque  Goa_mudi, 
lé  dégoût ,  unec^ande  foif ,  rinfomme  pda  fiè¬ 
vre  j  Sç. une  maigreur  générale  de  toutie  corps; 
elle  .étoit  extrêmement  icjonfepée  ,  n’urmoit  tpie 
trppeu  i  àvoit  les  yeux  étemts  &  la  face  jau- 
ûâtre  Dans  cette  trifte  fîtuation  ^  elle,  atten- 
doit  impatiemment  le,  neuvième  mois;. comme 
le  terme  de  fa  groffeffe.  Ce  tems  arrivé-^  elle 
effuya  pendant  trois  ou  quatre  jours,  les  ;  dou¬ 
leurs  d.e  l’accouchement ,  &  des  mouyemensex> 
traordinaires  iSt  tres-violens  de  la  part  de  fon  en- 
lant  .;  elle  tomba  enfuite  tout-à-coup  dans-  une 
grande  fyncope  -,  lorfqu’elJe -en  fut  revenue:,  ælle 
dit  ne  plus  refifentir  la  moindre  douieur  ,  ni  les 
moüvemensde  l’enfant,. mais  feulement  un  poids 
ïnaccoutumé  &  incommode  dans  le  bas  de  l’aL- 
doinen ,  lorfqu’eile  étoit  affilé:,  ou  vers  le  cote  fur 
lequel  eilevfe  couchoit.  Dans  le  fort  des  douleurs 
qu  elle  avoit  .éprouvées  ,  ibs’étoit  écouléde  tems 
tems,  par  les  parties  naturelles,  des  mucofités 
Ce 
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fanguinolentes ,  comme  il  arrive'  à  1  approcha 
des  aecouGhemens  ordinaires.  Cette  cifconftance 
èyant  déterminé  M.  Galli  a  examiner  de  nôu-, 
veau  l’orifice  de  la  matrice ,  il  ne  le  trouva  plus  ^ 
ainfi  qu’autréfois  /  toujours  fermé  ,  refiftant  Ôc 
proéminent,  comme  l’èxtrêmité  dü'^glând-  dè  la 
verge/:mais  applati mou , même  'aflez  dilaté 
poiir  que  .M'.:GaUc'ÿùt  introduire  le  -bout  du 
âoigt  médius  dans; la  cavité  de  la  mat'rice'-j  "qù’ii 
trou  vu  entièrement -vuide  ,  ce  qui;  acheva  de  le 
confirmer  dans  l’opinion  d’une  cortception  ven¬ 
trale.  L^feul  parti:  qu’il  .y  :avo  it  à  prendre  /  étoit 
dé, tirer -l’enfant  par  une:  incrfion  faite  auiventre 
de  la'rrîêre  ;  mais  celle-ci ,  effrayée  :paï  là  nou- 
yeauté,  du  cas'ocrpar  l’incertitude  dü  fuccès ,  ai¬ 
ma  mieux; 'confier  Ton  falut  à  la  nature  ,  que  ten¬ 
ter  les:  fecours  de  l’art.  Elle  paffa  ainfi  plus  d’un 
mQis''eîjtre  la  crainte  & :refpérance:,:  portant  fon 
enfent  naort  dans  le  bas-ventre-,  .mon  fans  qu’il 
furvînt  de  :  nouveaux  .accidens ,  dont  les  -  princi- 
paiixf  étoient :  le  ::poids  &  la  cHûte'  d’une  ^malFe 
incommode  furvIeLCÔré  où  la  femme  fe-tôur- 
noit  /f’haleine  puante  &  cadavereufe , -  des:  mou- 
vémens  de  fiévira  irréguliers ,  joints  à  ûïï 'très- 
grand  £:bid  &  à  des: hoî:ripi.latiorà~:prefque'  con¬ 
tinuelles:,-  des  fyncbpes  fubkes  &  fréquentes ,  & 
une ,  fi  grande:  diftenfion  du  ventre,  que  la  malade 
fembdoitDêtre  fijrle  point  de  fuffoquef  éîi  quel¬ 
que  iimation  qu’elie'.fé  mît..  Se  voyant  . alors  ré- 
jdüite  à.l’extrêrhité:/ elle  demanda  enfin iavec  inf- 
tahçe  Eopératiom  'M.-  Galli ,  quoique;défefpérant 
qu’elle  pût:  y  furvivre  ,  y  confentit,  pour  lui  pro¬ 
longer  du  moins  la  lvie  y  6c  comme  il  lui  trou- 
voit  d’ailleurs  .affez  de  force  6c  de  courage  pouf 
lafoutenir,  il  voulut  bien  s’en  charger,  mais  à 

condition  qu’on  Iui:joindroit  M.  Mo/meüi j  qu’*l 
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fe  glorifie  d’avoir  eu  pour  maître.  Ces  M  M.  con¬ 
vinrent  entr’eüx  que  la  malade  étant  aflîfe  fur  b 
bord  de  fon  lit ,  de  peur  qu’elle  ii’étouffât  pen¬ 
dant  l’opération  5  on  lui'  feroit  avec  le  biftouri 
une  ineifîon  de  trois  travers  dé  doigts  dans  le 
milieü  de  l’efpace  compris  entre  l’épine  anté¬ 
rieure  &  fu'périeuré  dé  l’os  des  îles  &:  l’ombilic, 
gc  cela  du  côté,  gauche ,  où  la  fluétuation  d’un 
liquide  la  douleur  &  la  difficulté  de  fe  coucher 
indiquôient  de  la  faire ,  de  préférence  au  côté 
droit.  Dès  qu’on  eut  pénétré  dans  le  fâc  où  l’en¬ 
fant  étoit  renfermé  ,  il  foftir  tin' torrent  de  ma¬ 
tière  putride  fanieùfe  i  mêlée  d’un  fâng  noir  & 
d’une  odeur  abominable,  laquelle  n’éntraîna  rién 
autre  chofe  dû  fœtus  que  fes  cheveux.  On  laiffa 
couler  environ  dix  livres  de  cette  matière  ,  ce 
qui  dégagea  beaucoup  la  fefpiratiôn.  La  difien- 
fion  du  bas-ventre ,  qui  né;fùt  que,  peii  diminuée j 
jointe  à  la  fluéfüâtion ,  ne  permeftoit  pas  de  dou¬ 
ter  qu’il  n’en  reliât  ericqre  cpnfîdérablement  danà 
fabdomèn  ;;  mais  pour  ne  ;  pas  trop  affoibiir,la 
malade4“  6t  prévenir' la- fyhcopè  dont  elle  étoit 
prochainement  menacée  ^  on  crut  devoir  la  feire 
coucher  renVoyet  le’  reile  de  l’opération  au 
lendemain.  On  introduifit  dans  la  plaie  une  tente 
mollertè' de  linge  enduire' de  beurre,  &  i’ôn 
acheva  e'nfuitede  la  remplir  avec  des  bourdonnets,  , 
dont  chacun  étôît  attaché  à  un  fil  ;  ont  mit  par- 
deffiis  des  comprefifestrempées  dansl’efprit de  Vin, 
Sc  le  tout  fut  maintenu  en  place  par  uné  large 
fervietté.-  On  recommanda  à  la  malade  de  ae  Çe 
point  coucher  fur  la  plaie  ,  Sc  pour  ranimer  les 
forces on  lui  fit  prendre  de 'bons  bouillons 
des  cordiaux.  ’  " — 

Tout  parut  d’abord  'aller  "alTe?  bien;  la 'ma¬ 
lade,  qui  depuis  ü  iong-tems  étoit  prefque  pnti^, 
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rement  privée  du  fommeil ,  commença  à  dor- 
mir  pendant  quelques  heures  ;  elle  retint  les  ali- 
mens  qu’elle  avoir  coutume  de  vomir  ;  elle  n’a. 
voit  prefque  plus  de  peine  àrèfpirer,  nefouf- 
froit  guère  de  la  plaie  &!  refta  pendant  toute 
la  nuit  dans  là  fituation  où  nous  l’avions  mife. 

Le  jour  fuivant  la  pkie  fut  découverte  de 
grand  matin.  Après  qu’on  eut  tiré  la  tente  ét  les 
bourdonnets,  il  s’écoula  plus  de  deux  livres  d’une 
matière  exaâement  femblable  à  celle  de  là  veille. 
La  fortie  en  étoit  empêchée  de  tems  entems  parle 
corps  du  fgetus ,  qui  fe.préfentoit  à  l’orihce  de  la 
plaie ,  ce  qui  engagea  M.Galli  à  la  dilater  davan¬ 
tage.  Ayant  fait  enfuite  incliner  la  rnalade  fur  la 
plaie,  il  en  fortit  encore  beaucoup  de  matiç-re,  avec 
plus  de  promptide  6c  de  facilité  qu’auparavaut,  " 
En  introduifant  le  doigt  dans  le  ventre ,  M.  ÇalU 
parvint  à  toucher  âifément  un  bras  de  fenfant , 
fentit  que  le  fac  étoit  intimémept  adhérent 
au.  péritoine.  .  - .  , 

Il  ne  reftoitplus  rien  à  faire  que  de  procéder 
à  l’extraâion  du  foetus.  Mais  la  foibleflè  de  la 
mere  ,  qui  étoit  fur  le  point  de  tomber  en  fyn- 
copè  toutes  les  fois  qu’on  lui  tiroit  quelque  peu 
de  la  matière  qui  féjournoit  encc^  dans  l’ab¬ 
domen  ,  obligea  de  la  retarder.  Après,  kpt Jours, 
pendant  lefquels  on  travailla  à  la  reconforter  par 
les  cordiaux,  des  aliraens  de  bon  fuc  :  &  par  le 
fommeil ,  elle  pria  elle -même  qu’on  lui  fît  l’o¬ 
péra  tion.  Quoique  l’enfant ,  aprè^avoinperdu  la 
vie  ,  eût  féjourné;  pendant  près  de  fept  femaines 
dans_  le-  ventre  il  étoif  cependant  encore  bien 
charnu  &  toutes .  fes  parties  avoient-,  conlèrve 
leur  intégrité.  Falloit-il  donc  le  tirer  tout  entier  1 
cela  eût  exigé  une  trop  grande  ouverture c’eft 
pourquoi  on  fe  détermina  à  le  tirer  pièce  à  pk- 
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ee ,  ce  qui  n’empêcha  pas  qu’on  ne  fût  oblige 
de  dilater  encore  la  plaie.  Cette  dilatation,  qui 
fut  d’un  travers  de  pouce ,  fournit  à  peine  quel¬ 
ques  gouttes  de  fang  :  il  fe  préfenta  d’abord  à  la 
plaie  le  bras  gauche  de  l’enfant  ;  l’opérateur  l’a¬ 
yant  tiré  à  l’aide  de  fes  doigts  jufqü’à  l’épaule  , 
le  répara  de  cette  dernière ,  ôt  enfuite  avec  les 
tenetes  dontM.  Chefelden  fe  fervoit  pour  la  taille, 
il  fit  fucceffivement  l’extraâion  de  l’autre  bras , 
des  jambes ,  des  cuiflès ,  &  généralement  de  tou¬ 
tes  les  autres  parties  du  fœtus  ,  avec  beaucoup 
de  facilité,  &  fans  que  la  femme  fe  trouvât  mal. 

Pendant  qu’il  étoit  occupé  à  ces  extradions 
fucceffives  des  parties  de  l’enfant,  il  s’apperçut 
qu’il  n’y  avoit  que  le  fommet,  de  la  tête  ,  l’ab¬ 
domen  &  le  cordon  ombilical  qui  euffent  com¬ 
mencé  à  fe  putréfier.  Comme  le  cçrdon  dans  cet 
état ,  ne  pouvoir  pas  fervir  à  tirer  l’arrière-faix  , 
M.  Ga!li  pafla  fa  main  toute  entière  dans  le  bas- 
ventre  ,  jufqu’au  poignet,  &  la  dirigeant  du  côté 
de  rileiim  ,  il  rencontra  le  placenta  ,  qu’il  trouva 
plus  épais  5c  plus  compade  qu’à  l’ordinaire  ,  êc 
fortement  adhérent  aux  parties'  circonvoifînes  5 
ce  qui  n’empêcha  pourtant  point  qu’il  ne  par¬ 
vînt  à  l’en  féparer  ÔC  à  le  tirer  tout  entier.  Les 
vaiflèaux  qui  entroient  dans  fa  compofition  étôient 
d’un  volume  très-confîdérable,  5c  toute  fa  furface, 
contre  l’ordinaire  ,  étoit  recouverte  ôC  enduité 
d  un  fang  noirâtre.  Après  l’extradion  du  placenta, 
on  ne  vit  point  de  membranes  ,  6c  l’adhérence 
du  fac  aux  parties  du  voifînage  étoit  fi  intime, 
qu’il  ne  fut  jamais  pofiible  d’en  féparer  la  plus 
petite  portion. 

La  plaie,  fut  panfée  comme  la  première  fois , 
^  très. vite  ,  le  Chirurgien  ayant  été  plus  d’une 
fur  le  point  de  tomber  en  fyncope  ,  tant 
C  c  i|j 
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i’infeâion  de  la  matière  étoir  infupportable.  L’a^ 
bondance  de  cette  matière  avoir  exigé  qu’on 
changeât  chaque  jour  deux  fois  l’appareil/,  ôc 
la  même  raifon  obligea  de  le  faire  de  même 
dans  la  fuite.  On  remarqua  qu’après  rextraâion 
de  l’enfant ,  la  matière ,  auparavant  fi  puante  , 
n’avoit  prelque  plus  d’odeur  ;  elle  reffembloit 
prefque  toujours  à  de  la  fanie  noirâtre  &  fan- 
guinolente.  Les  lèvres  tie.  la  plaie  parurent  teim 
tçs  de  la  même  couleur  que  cette  matière ,  mais 
elles  étoient  d’ailleurs  fouples  &  humides.  Du 
refte  ,  il  n’y  avoit  plus  de  douleur  ,  plus  de  dif- 
tenlîon  dans  l’abdomen  j  les  forces  fe  foute- 
noient  ;  le  fommeil  étoit  paifible  ;  l’eftomae  gatr 
doit  les  alimens;  en  un  mot ,  tout  fembloit aller 
à  fpuhait  ;  mais  autant  ces  chofes  donnoient 
d’efpérance,  autant  l’abondante  colleâion  des 
matières ,  qui  continuoit  à  fe  faire  chaque  jour 
dans  le  fqç  ,  &  l’erq^ciation  générale  du  corps , 
qui  en  étoit, la  fuite  ,  infpiroient  de  crainte  &  de 
frayeur.  ^  , 

Ces  craintes  n’étoient  que  trop  bien  fondées, 
car  le  onzième  ,  jour  après  la  première  opéra¬ 
tion  ,  la  fièvre ,  précédée  d’un  grand  friffon , 
s’empara  de  la  malade  j  il  furvint  auflitôt  une 
grande  difficulté  derefpirer,  l’impoffibilité  d’a¬ 
valer  de  fqutenir  les  alimens,  une  extrême 
foiblelïè  ,  dé  fréquentes  fyncopes  ,  &.  enfin  des 
convulfions  mortelles  qui  terminèrent,  vers  le 
foir,  les  jours  de  la  malade. 

A  l’ouvefture  du  cadavre  ,  qui  fut  faite  ea 
préfence  de  M,  Molindli ,  on  trouva  le  fac  qui 
avoit  contenu  l’enfant  encore  fi  prodigieufement 
ddirendu  ,  qu’il  occupoit  prefque  toute  la  cavité 
de  l’abdomen  ,  &  fi  fortement  uni  à  toutes  les 
parties  çirçoiivoifines  ,  qu’il  étoit  à  peine  poffi- 
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fjle  d’en  réparer  la  plus  légèré  portion  avec  le 
fcalpel*  Toute  fa  furfaceûnférieüre  étoit  noirâ¬ 
tre;  il  par -tout  l’ép.aiffeur  d’un  inteftin 
^réle  ,  ü  ce  n’efl:  dans  la  portion  par  laquelle 
il  étoitartaché  au  placenta.,  celle  qui  regar- 
doit  l’os  ileum  gauche  ,  où  il  étoit  plus  com- 
paâ ,  plus  réfiftânt  &  plus  épais.  A  l’égard  des 
trompes  des  ;  ovaires ,  il  en  reftoit  quelques 
vertiges  affez  fenfîbles  du  côté  droit;  mais  on 
n’en  voyoit  pps  la  m.oindre ,  trace  du  côté  gauche  ; 
les  parois  du  fac,  épaidîes  &  repliées  fur/elles- 
mêmes  5  en  occupoient  la  place.  La  matrice  étoit 
Êxaâenient  dans  le  même  état  où  elle  fe  trouve 
hors  de  la  groffefiè  ;  il  eft  feulement  à  remar¬ 
quer  qu’au-defîbus  de  la  trompe  gauche  ,  if  par- 
toit  de  fa  fubftance  une  tumeur,  qui  par  fon  vo¬ 
lume  ,  fa  couleur  &  fa  difppfition  intérieure  ref- 
fembioit  à  nne  forbe  ;  il  paroît  que  cette  tumeur 
avoit  oblitéré  la  trompe  gauche  en  la  comprî- 
mânt.  La  trompe  s’ouvroit,  à  la  vérité,  dans  la: 
matrice ,  mais  en  y  pafîànt  un  ftilet ,  on  ne  pou- 
,  voit  pas  le,  faire  avancer  au-delà  d’une  ligne  ou 
deux;  &  par  un  examen  attentif,  oh  s’affura 
enfuite,  que  la  même  trompe  étoit  obllruée,  dans 
la  plus  grande  partie  du  trajet  qu’elle  fait  à  tra¬ 
vers  les  parois  de  la  matrice.  Les  autres  vifeè- 
res  du  bas-ventre  étoient  arides  &  rappetiffés , 
pomme  ils  ont  coutume,  de  l’être  dans  ceux  qui 
tneurent  dans  le,  dernier,  degré  du  marafme. 

M.  Gain  termine  le  récit  dé,  cette  groffeiTe  ex¬ 
traordinaire  par  plufieurs  conféquences ,  dont  les 
Unes  font  relatives  à  la  phyfîologie  ,  6c  les  au¬ 
tres  à  la  pratique,  Ce  fait  lui  paroît  prouver 
fajis  réplique  la  vérité  du  fyftême.des  ovariftes. 
^  «  Comme  le  placenta  étoit  de  la  moitié  plus 
qu’à  l’ordinaire  ,  6c  pourvû  de  très -  gros 
C  c  iv 
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Vaiffeaux  ,  il  eft  à  préfumer ,  fuivant  M.  Galli  " 
que  la  nature  a  voulu  fuppléer  par  la  quantité 
4u  faug  qu’il  fqurnilToit  à  l’enfant ,  à  la  qualité 
plus, élaborée  de  celui  qui  lui  eft  fourni  par  la 
matrice  dans  les  grolTelTes  utérines.  3^.  H  ne 
veut  pas  qu"on  regarde  l’union  intinre  que  les 
mernbranes  dans  lefquelles  l’enfant  étoit  ren-: 
fermé  ,  avoient  contraéf ée  avec  toutes  les  par, 
des  circonvoifînes  ,  comme ,  des  adhérences  vu 
cieufes  &  purement  accidentelles ,  tellçs  qu’on 
en  voit  fi  fouvent .  à  la  fuite  des  maladies  inflam¬ 
matoires  &  autres ,  mais  comme  un  artifice  ad, 
mkable  de  la  nature ,  par  lequel  elle  avait  pourvu 
à  la  nouyiture  &.  à  l’accroiflèment  de  l’enfant , 
comme  elle  procure  la  ni^rition  je  développer 
ment  des  graines  qui  vont  s’attacher  fortuitement 
PU  tronc  d’un  arbre ,  ou  contre  un  mur.  4^.  Une 
chofe  très-digne  de  remarque  eft  que ,  bien  que 
Tutérus  p  ;  fût  d’aucun  ufage  daris  cette  grQffelTe  j 
^  que  fqn  orifice  ait  été  conftamment  fermé , 
çef  orifice  s’ouvrit  pourtant  dès  que  les  douleurs 
de  l’enfantement  comrnéncerent  à  fe  déclarer 
dans  le  tems:  marqué  par  la  nature  ;  ce  qui  ré¬ 
fute  ,  dit  M.  Galli ,  l’opinion'd’un  très- grand  Au¬ 
teur  de  Chirurgie  (b)  qui ,  en.  afiignant  lés  prin¬ 
cipaux  figues  auxquels  on  peut  reconnoître  que 
l’enfant  n’occupe  pas  la  cavité  de  ‘la  matrice  , 
dit  f  c) ,  qu’outre  les  indices  ordinaires  8C  géné, 
taux  de  la  groffeiTe ,  l’orifice  de  rutêrus  ne  s’ou¬ 
vre  point ,  &  que  les  eaux  ne  fe  forment  pas , 
qqoique  les  douleurs  de  raccouchement  aient 
précédé  ,  ou  qu’elles  fe  fafient  aéluellement  fen« 
tir,  il réfulte  au  contraire,  de  mon  obfervationj 


(i)  M.  Heifier. 

{Ô  4^  Çàirurg.  in-4^.  tom.  I|.  pag.  119.  not.  if’} 
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ajoute  M.  Gain ,  qu’on  peut  reconnoître  les  con^- 
ceptions  ventrales  long-tems  avant  que  les  dou¬ 
leurs  de  l’enfantement  fe  déclarent ,  dç  que  l’o¬ 
rifice  utérin  s’ouvre  réellement  par  l’effet  de  ces 
douleurs.  En  outre ,  M.  Gulli  dit  avoir  vu  une 
femme  en  qui  cet  orifice  ne  s’ouvrit,  point ,  & 
chez  laquelle  ,  par  conféquent ,  les  eaux  ne  fe 
formèrent  pas ,  après  de  longues  douleurs ,  quoi¬ 
qu’elle  portât  dans  l’utérus  mêrne  un  enfant  de 
neuf  mois,  comme  on  s’en  aflîira  par  l’ouver¬ 
ture  du  cadavre  après  la  mort  de  cette  femme. 
U.  Gain  termine  fes  remarques' critiques ,  par 
ces  paroles  pleines  d’égards  pour  M.  Beifter. 
Ne  tamen  dum  hœc  aàdo  ,  exijlimetis ,  mefacere 
animo  tanto  viro  adverfandi ,  cui  fateor  me  îam 
tribuere  ,  quqm  littçratijfimi  omnes.  5°.  Puifque 
l’enfaÉft  n’occüpoit  point  la  cavité  de  la  matri^ 
ce,  8c  que  l’orifice  de  celle-ci  s’eft  néanmoins 
ouvert  pendant  les  douleurs  de  l’enfantement , 
il  s’enfuit  de-là  que  ce  n’eft  point  l’enfant  qui 
détermine  la  contraéfion  du  fond  de  cet  organe 
&  l’ouverture  de  fon  orifice  ;  mais  que  ce  mé- 
chanifme  admirable,  dont  Thiftoire  nous  pré-^ 
fente  plus  d’un  exemple  ,  eft  la  fuite  &  l’effet 
d’une  loi  cachée  ,  dont  le  fouverain  Etre  s’eftre- 
fervé  ie  fecret  ;  &  fuivant  M-Galli^  fon  obfer- 
vation  renverfe  de  fond  en  comble  toutes  les 
hypothèfes  qu’oh  a  imaginées  jufqu’ici  fur  les 
caufes  déterminantes  de  l’accouchement.  6°.  En¬ 
fin?  cette  dernière  obfervation  eft  de  grande 
conféquence ,  fi  l’orifice  de  l’utérus  refte  toujours 
dans  le  même  état  pendant  la  groflefle  ,  &  que 
les  movemens  du  fœtus  fe  rendent  néanmoins 
toujours  plus  diftinâs  Sc  plus  fenfibles  dans  le 
fins- ventre,  on  ne  peut  pas  douter  que  l’enfant 
I?' trouve  hors  de  lu  rnatrice;  auffi  M.  Galli 


ioumal 
Médecine 
Mai  rj6S, 
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n’a-t-il  pas .  héfité  à  le  penfer  dès  le  feptièrne 
mois  de  la  groffelTe  dont  il  nous  a  donné  l'Iiif. 
toire  ,  c’eft-à-dire,  deux  mois  entiers  avant  le 
ternie  naturel  de  l’accouchement. 

. 

ARTICLE  L  X  X  X  V 1 1. 

Sur.  une  Opération  céfaricnne  faite  avec  fucc'es , peif, 
après  la  rupture  de  la  matrice  y  au  terme  de 
V accouchement  ;  par  M.  Thibault  Desbqis/^ 
Maître  en  Chirii.rgie  au  Mans, 

Le 4 Oâobre  i yfrj ,  la Demoifèlle Crochard, 
époufe  du  Sieur  Cornilleau , . Notaire  Âpof- 
tolique ,  &  Greffier  en  Chef  de  la  maifon  des 
Eaux  &  Forêts  du  Païs  &  Comté  du  Maine  au 
Mans ,  s’apperçut ,  fans  douleur  préalable  ,  que 
les  eaux  avoient.  percé  :  cependant  l’orifice  de 
la  matrice  n’étoit  pas  dilaté  au  point  d’y‘ intro¬ 
duire  un  doigt  :  fur  les  cinq  heures  du  matin  , 
il  furvint  quelques  petites  douleurs  j  alors  j’in- 
finuâi  l'index  &  le  médius  ;  je  reconnus  au  tou¬ 
cher  ,  que  la  tête  fe  préfentoit  ;  eiïe  me  parut 
moins  groffe  que  celle  de  fes  premiers  enfans  (a)} 
je  me  déterminai  â  attendre  fies  douleurs  étoient 
■peu  fréquentes  8c  peu  ,vives  ;  ce  qui  m’engagea 
'àlui donner  un  lavement  avec  le  féné  non  monde 
ôc  le  criftal  minéral.  Quoique  ce  lavenient  n’eût 
augmenté  que  très-peu  les  douleurs  ,  la  matrice 
fe  dilata  ,  la  tête  de  l’enfant  parut ,  &  tout  s’an- 
nonçoit  affez  bien  fur  les  deux  heures  après  mi¬ 
di  ;  mais  une  demi  heure  après  la  malade  reffentit 
une  douleur  violente  du  côté  gauche  ,  vers  la 

Ça)  L’Auteur  l’avoit  accouchée  deux  fois  par  les  voies 
naturelles. 
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Bartie  Supérieure  de  la  matrice  :  cette  douleur  ne 
dura  qu’un  inftant  ;  dès  qu’elle  ,  fut  paffée  ,  je 
TOulus  voir  quel  ferpit  fon  elFet  :  ma  Turprife  fut 
estrêrne  de  ne  plus  trouver  ni  l’enfant ^ -ni  le  p/a- 
ccnta  dans  la  matrice  ;  ils  étoient  tombés ,  par 
la  rupture  de  ce  vifcère,  dans  le  bas-ventre.  Alar^ 
iné  de  cet  accident ,  ]p  ne  dilEmulai  point  à  la 
rnalade  fa  trifte  Situation  ;  elle  m’en  parut  peu 
frappée  j  &  pendant ,  que  par  mon  confeil ,  elle 
mettoit  ordre  à  Ses  affaire?  Spirituelles  &  tem¬ 
porelles  ,  j’envoyai  chercher  MM,  le  Houx ,  pere 
&  fils,  Médecins  de  la  malade  ;  MM.  Devilliers 
8c  Goutard  ,  mes  confrères.  Ces  MM.  ayant  re¬ 
connu  ,  comme  moi ,  la  rupture  de  la  matrice , 
nous  convînmes  de  la  néceffité  de  la  gaftroto- 
niie  :  je  Suivis  M.  Soumain  dans  Sa  manière  d’o¬ 
pérer  ,  décrite  dans  les  Jlfemoiref  de  r Académie 
de  i  Chirurgie,  Je  fis  l’incifion  du  côté  où  la  dou¬ 
leur  s’étoit  fait  Sentir  :  les  tégumens  propres  & 
communs  du  côté  gauche  ouverts ,  un  côté  de 
la  tête  de  l’enfant  fe  préfenta  :  il  étoit  Situé  tranf- 
verfalement  Sur  les  inteffins  ,  les  pieds  au  côté 
droit  de  la  mere.  Pendant  que  j’icartois  les  lè¬ 
vres  de  la  plaie  pour  faciliter  la  Sortie  de  l’en¬ 
fant  ,  &  que  j’aflujettiffois  les  inteftins  pour  les 
empêcher  de  Sortir ,  M.  Devilliers  tira  l’enfant 
avec  fon  placenta  :  le  cordon  lui  faiSoit  deux 
tours  au  col  :  il  étoit  mort.  La  malade  Soutint 
au  mieux  l’opération ,  qui  fut  faite  en  quatre  mi- 
ttutes.  Nous  fîmes  Sortir,  autant  que  mous  pû- 
tttes,  le  Sang  qui  Se  trouva  en  affez  gijande  abon¬ 
dance  dans  le  bas-ventre  ;  je  fis  enSuite  la  gaftro- 
raphie  (fi)  en  cette  manière  :  un  point  de  future 


.  (^)  On  auroit  peut-être  pû  s’en  difpenfer.  Voye:^  l’Ar¬ 
ticle  I.  de  ces  Mémoires  fur  l’abus  des  futures. 
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à  un  travers  de  doigt  de  Textrêmité  fupérieure 
de  la  plaie  ,  le  fécond  dans  le  milieu ,  &  le  troi- 
fième  à  pareille  diflance  de  l’extrémité  inférieu¬ 
re  :  ainfî  je  laiflbis  un  libre  paflage ,  tant  au  fang 
qui  pouvoit  s’épancher ,  qu’aux  lochies ,  fi  elles 
ne  prennoient  pas  leur  cours  par  les  voies  na¬ 
turelles.  Nous  penfâmes  la  plaie  avec  un  fimpls 
plumaceau  imbibé  dans  un  liniment  d’huile  rofat 
&  de  vin  chaud  ;  nous  mîmes  deux  compreflès 
en  plufieurs  doubles  de  chaque  côté,  de  la  lon¬ 
gueur  de  la  plaie ,  par  -  defifus ,  une  autre  com- 
preffëquarrée  &  une  pièce  de  molleton  imbibée 
dans  une  déco ôbion  émolliente;  le  tout  étoit 
foutenû  par  le  bandage  de  corps  :  fur  les  dix 
heures  du  foir  nous  trouvâmes  la  malade  aüffi- 
hien  qu’elle  pouvoit  l’être  ;  elle  ne  dormit  point 
de, toute  la  nuit,- 

Le  lendemain  de  l’opération ,  l’appareil  étant 
levé ,  nous  le  trouvâmes  rempli  de  fang  :  il  fe 
préfenta  une  portion  d’inteftin  j  gro0e  comme 
lin  petit  œuf  de  poule ,  entre  le  point  de  future 
du  milieu  &  l’inférieun  Je  le  fis  rentrer;  &pour 
le  contenir ,  je  fis  un  quatrième  point.  Il  fort'"’ 
aulË  par  l’extrémité  fupérieure  de  la  plaie ,  une 
portion  de  l’épiploon  ;  au  lieu  d’en  faire  l’ex- 
traéfion ,  j’en  fis.la  ligature,  (c)  La  plaie  fut  pan- 
fée  comme  le  jour  de  l’opération  ,  ayant  charge 
le  plumaceau  dè. baume  d’arcæus,  La  malade  ce 
jour-Ià  fut  fans  fièvre  ;  mais  elle  avoit  un  vo- 
œiflement  prefque  continuel  :  le  vifage  n’étoit 
pas  bon  ;  le  ventre  fort  gros  &.  douloureux.  On 
lui  donna  deux  lavemens  émolliens  qu’elle  ne 


(c)  L’Académie  Royale  de  Chirurgie  a  profcrit  la 
fi^ture  dé  répiploon.  Voye^  l’extrait  du  mémoire  de 
4?  M.  Pipelet  fur  lês  inçonyéniéns  de  cette  ligatûr?v 
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fendit  pas  pour  îe  •  moment  :  aucune  éyacuadon 
oe  fe  faifoit  encore  lïar  le  vagin;  les  urinescou- 
Inieat  librement.  .Le  ïoir  ,  elle  fut  pajnfée  coin^ 
me.  à  l’ordinaire  :  on  youlut  effayer  l’huile  d’a¬ 
mande  douce ,  mais  edle  ne  put  pa&r.  Elle  fit 
deux  Telles  abondantes  dans  h  nuit  :  cette  éva- 
râation  de  matièrerfterçorale  fit  ceiTer  le  vonüfi. 
fement.  ,  ci  ,  '  i 

Le  troifième  jour ,  l’appareil  n’^oit  fias  moins 
rempli  de  fang  qu-y  d’étoit  la  veille.  Elle  fit  deux^ 
felles  de  matière  liquide  dC  blanchâtre  :  le  ven¬ 
tre  étoit  bien  amolli’,  &  beaucoup  moins  dou¬ 
loureux.  ...  ;  ,  - 

.  .Le  quatrième  jour ,  la  plaicr  qtoit-  beile  ;  la- 
fiippuration  commençoit  à  s^établir.  î^ous  ohf^ 
fervâmes  une  gro fleur  confîdérable  au  bas  de 
i’hypocondre  droit  ;  elle  étoit  douloureufe  :  îa 
malade  jufqu’alors  avoir  été  fans  fîéyre.  Sur  les 
dix  heures  du  matin,  un  peu  de  fièvre  annonça 
le  lait ,  qui  s’éyacua  par  les  voies  matarelles  :  la 
nuit  fuivante ,  elle  eut  deux  feîles  qui -diminuè¬ 
rent  confidérableraeut  la  grofîeur  dont  nous  ve¬ 
nons  de  parler.  Il,  furylnt  quelques  tranchées  uté¬ 
rines ,  qui  fediffiperent  par  la  fortie  de  petits  caîL 
lots  de  fang;  La  njalade  étoit  en  tresrbon  état  ; 
néanmoins  elje  -faifolt  d^s.  efforts  confidcrabies 
^  P9y.r  rendré.  des  v&#sj  : ces  effort?  nous  inquié¬ 
taient  h^aucoup.,iipar  rappOitt  à- nos  points  de 
future;  heureufe  mente  il  n’arriva  aucun- accident  5 
iï\ais  dans  la  ■nuit  iLTurvint  une-  colique  confî¬ 
dérable  aux  environs  de  la  plaie  elle  continua 
depuis  onze  heUEe-S:  du  foir,  jufqu’à  cinq  heures 
du  matin  ;  elle  je -termina  par  une  copieufe  felb 
mêlée  de  crotins  &  de  matières  jaiteufes  :  less- 
lochies  alloient  à  fquhait ,  ÔC  étoieut  ^ntôt  roufi 
Tâtres  ôc  tantôt  iaiteufes,...  .  ,  i  . 
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Le  cinqüiêriië  jour  la  fuppuration  étoit  teùa, 
ble  ;  il  ne  parut  plus  de  fang  :  cette  groffeur-du  ‘ 
côté  drôit'çtôit  entièrerri’eht  diffipée  ;  ilny  avoit 
plus  dé  doulèur  ;  la  malajde  rie  faifoît  plus  def^^ 
forts  ;  le  ferrr  CGrnnniença  à’  fê  gonfler.  -  ne::: 

Le  fixiènié  ioiir  j  la  plaie  êfbit  comme  le  Jriur; 
précédent  j  -le  ' ventre  étoit  libre ,  les  lochies’eeu- 
loient,  &  le  lait  s^évacuà  pn  peu  par  en  hârit-;-  • 

le  bouillôri^,' féùle  Nourriture  'de  Iri'  riîalâdéj'paf- 
foit  bien  j  -ëtle  commença  a ‘jbuif  du  fomméilv 
Le  feptiéme  jour ,  les  lèvres  dé  là- plaie  étoiént 
rapprochées  la  portion  de  l’épiploon,  que  j’-à* 
vois  liée  ,  tomba  :  le  ventre  étoit  tçujours  mëP^ 
let  iy  révàcààtionNeslochieâ-^iduîàitcôntiriîiéit; 
le  foir  5  le  po^uls -s’éleva  un 'péüq  ce  qui  fut  füivi 
d’une  douce  moiteur  qui  'dura  '  environ  dix  hed' 
res  :  pendant  cette  évacuâtibriies  autres  ne  fd- 
rent  pbirit  füpp'rimées  :  dâris  cë't-état  la  malade 
fe  trouvoir  à  fW  àile^  "  '  ^  "  ^  : 

‘  Lé  huMèmé  'jour  ,  la  plaie  cohtinûoit  à  aller 
de  mieux  en  miéüx  :  fur;  le  fofr ,  le  poüls  s’éleva 
comme -léb’bur  précédent  ;  mais  les  moiteurs  fu¬ 
rent  raoindrès  ■:  cette  fièvre  s’annonça  par  usé 
'  chaleur  rnédibere'  ;  les  évacüâtiôns  continuoierit.  ; 

'  Le  neuviémé'jbur  ,  rext-rémité  ihférieüre  de  là 
plaie'  commëriçâ  -â  fe  cicatnfef  3  il  -y  eut  moins 
d’élevaribri  dâns  té- pouls  f  &-  nfoins  de.  mbitëüS 
Le  dixièmé  '  j  ou#,-'  la  cicàtricbàugmen toit  f  lè| 
dbehies-  fè-laît  contihubîënt  à'  s’évaêuér  j  ‘là 
chaleur'  'Bc  là  mbiteur.  ne’  réVirirént-  plus  3  la-mf^ 
Uade  dormit.'  '  -  -  ''v 

Le  onzièmë:&  le  douzième  jour ,  tout  étori 
en  très-bon  état  ;  la'  cicatrice  avançôiî  ;  lé  lait 
;  celTa  de  couler  par  en  haut#' 

Le  treizième  jour ,  comme  les  deux  jours  pte- 
cédens ,  le  ventre  fut  Übre, 
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te  quatorzième j  otai  les  points  de  future  ; 
la  cicatrice  fit  des  progrès  de  jour  en  jour,  ac 
fut  parfaitement  confolidée  le  trentième  ,  auquel 
cette  Dame  fut  en  état  d’aller  à  l’Eglife  rendre 
grâces  à  Dieu  de  fon  entière  guèrifon  ':  elle  jouit 
lâuèllement  d’une  bonne  fanté ,  quoiqu’elle  n’ait 
point  eu  fes  réglés. 

Pour  éviter  que  quelque  effort ,  occaiîonné  par 
là  toux  ou  autres  caufés  ^  ne  f  ît  ouvrir  une  ci¬ 
catrice  encore  récente  &  n’occafionnât  une  her¬ 
nie  ventrale  ,  j’ai  affujetti  cette  Dame  à  porter 
un  bandage  de  ventre.  •  ' 

^ 

ARTieLE  LXX;^ViII. 

Précis  des  .Remarques  Je  M.  Goürsaud  ,  fur  la 
différence  des  caufes  de  Pétranglemént  dans  les 
y ‘hernies,  (u)  :  ‘  ' 

CEtte  maladie  .eft  dès  plü$“^raves ,  Sc  les  fe-. 

cours  qu’eirè  exige  doivent  être'  différent 
fuivaht  la  variété  des  eircdnftances.  L’opérationi 
èft  quelquefois  un  moyen  nécefïaire,'  &  dont  le 
déîaî  âufôit  les  füitès  lés  plus  fâcheüfes  ;  d’autres 
fois  il  efl  poffibîe ,  &  même  qùelqttëfpis;  avan¬ 
tageux  dé  tempOrifer',  .&  i’on  obtient  la.  réduc¬ 
tion  des  parties  par  des  procédés  afrez  fimplés. 
C’eft  par  la  dîftiiiâion  des  caufes-dê  Tétran^le- 
roent ,  &  des  lignes^  qui  les  font  honnOîtrè  ,  que 
l’Auteur  du  mémoire  détermine  la  conduite  qu’un 
Chirurgien  doit  tenir  poux  le  bien  ôc  le  fâiut  du 
tnaiade. 


W  Le  Mémoire  de  M.  Gourfaud  ,  à  là  féance 
publique  de  PAcadémle.Roykle  dé  Chirurgie  en  1764, 
eft  imprimé  dans  le  lY,  tomé  des  Mémoires  de  cette 

Académie. 
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L’inflammation ,  qui  a  été  regardée  comme 
la  caule  la  plus  ordinaire  des  étranglemens  ^  n’eft 
pas  auffi  fréquente  qu’on  le  croit  ;  avec  un  peu 
d’attention  fur  les  principes  du  malj  on  verroit 
que  le  plus  fouvent  il  eft  produit  par  le  féjour 
&  l’accumulatipn  des  matières  dans  la  pôrtiou 
d’inteftin  qui  forme  l’hernie.  Quand  les  parties 
flottantes,  coptemues  dans  le  bas- ventre, ont paffê 
fubitement ,  à  Toccafion  d’un  effort  violeap,  au 
travers  des  parties  contenantes  par  les  ouvertures 
naturelles ,  lufçeptibles  de  les  laiffer  échapper, 
s’il  furvient  étranglément  il  devient  bientôt  in^ 
flammatoire.  Dès  que  le  mal  ne  cède  point  à 
radtniniftratiôn  ràifonnée  des  premiers  rertiédési 
il  y  auroit  le  plus  grand  danger  à  différer  l’o¬ 
pération  fous  l’efpérance  trompeufé  d’obtenir  le 
relâchement  des  parties ,  qu’aucune  dilatation  an¬ 
térieure  n’a  préparé  -  au-  pafl&ge  contre -nature 
de  celles  qui  font  contenues  naturellement  dans 
l’intérieur.  Mais  dans  les  hernies  anciennes  j  où 
ranneau  a  ,  acquis  une  certame  étendue  par  la 
fortie  ôl  la  rentrée  habitueîles  des  parties  ^  c’eft 
ordinairement  l’engouement  des  madères  qui 
empêche  que  la  portion  inteftinale  ne  rentre  j  ^ 
fi  elles  acquièrent  un  peu  trop  de  confiftance  ^ 
robftacle  qu’elles  forment  donnera  tous  les 
lymptômés  de  rétranglement. 

Il  y  a  dès  lignes  rationels  &-des  fignes  fenfi- 
bles  pour  diftinguer  ces  deux  é'tàts  fi  différens^ 
fur- tout  dans  les  premiers  fe ms.  Dans  le  cas  inr 
flammatoire,  la  rougeur  de  la  peau,  la  fenfibilite 
de  la  tumeur ,  la  tenfion  &  la  douleur  du  veip 
tre  ,  la  fièvre  &  les  accidens  qui  naiffeht  natu- 
felleméht  du' cours  interrompu  des  matièrés  qui 
doivent  parcourir  le  canal  inteftinal ,  font  des 
-progrès  rapides.  La  plupart  de  ces  fytnptômes 
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gcde  ces  accîdens ,  ou  manquent  primitivementj 
ou  ont  une  marche  bien. plus  lente  ,  dans  J’hernie:  . 
produite  par  l’engouement  des  matières.  L’Au*  . 
teur  eU raifons.  Dans  ce  dernier  cas , 
l’opération  n’eft  pas  urgente  comme  dans  le  cas 
inflammiâtoire  ;  les  tentatives  peuvent' être  réi¬ 
térées  :  on  met  le  malade  dans  une  fituation  ' 
convenable ,  on  manie  doucement  la  tumeur  à 
différentes  reprifês ^  l’on  réuffit  prefqüe  "tou¬ 
jours  ,  avec  du  tems  8c  de  la  méthode ,  à;  fairg”; 
rentrer- lés  parties.  On  peut  attendre  du  fuccès 
de  la  perféyérance  des  foins  qu’on  prendra  à 
ramollir  les  matières  5  êc  à  les  difpofer  5  à  la  fa¬ 
veur  de  l’aétion  intelligente  des  doigts ,  à  repren¬ 
dre  la  route -du  canal.  Les  repercuffifs  froids  ,, 
tels  que  l’applicatipn  d’un  morceau  de  glace  y . 
conviend_ront  dans  le  cas  d’engouement  ;  êcj  ils  , 
feroient;  nüiiîbles:  dans  rétrariglement  inflamma¬ 
toire,  parce  qu’ils  déterrnineroient  la  gangrena 
des  parties  enflammées.  Au  contraire,  dans  i^n-  - 
gouenient ,  ils  font  utiles  en  diminuant  le  volume  ^ 
des  parties, -eh  condenfant  les  yents  renfermés 
dans  la,  portion  d’in  teitin  ,  ce  qui  rend  fa  rentrée 
dans  le  ventre  beaucoup  plus  aifée.  M.  Gourfauâi 
fait  ici  mention  dé  M.  Pipdet  le  jeune ,  qui  fe. 
hiftingué  dans  la  partie  de  la  Chirurgie  ,  qui  ale 
îraitem,ent  des  hernies  pour-  objet  ,  &  qui^a  fau^, 
vent  réuffi  par  l’application  réitérée  de  la  .glace 
fur  des  defcentes  d’un  volume  confidérable ,  ^ui 
ue  rentroient  pas  depuis  Iqng-tems,  On  dit  quel¬ 
que  chofe  fur  les  purgatiifs  que  quelques  Auteurs.. 
Anciens  &  modernes  n’ont  pas  craint  de  confeil- 
kr  dans  les  étranglemens  :  ce  point  mérite  une^^ 
hifcuffion  plus  étendue.  M.  Goürfaud  finit  par  le, 
îecit  de  quelques  faits  de  pratique ,  qui  confir- 


Encyelopi- 
'iU,tom.  Fin. 
Article  HeR- 
ÏÎIE, 


41  &  Mémoires  pour  servir  a  l’hmtoiré 
ment  la  jufteflè  des  remarques  qu’il  a  donnée 
dans  la  partie  théorique  de  ce  mémoire. 


ARTICLE  LXX'XIX, 

Sur  les  hernies  avec  gangreiie  j  par  M.  2i,pùi.f, 


LOrfque  l’hernie  refte  trop  long-tems  étrao* 
glée  ,  les  parties  tombent  en  mortifieatioB. 
Mais  quelque  dangereux  que  paroiffé  l’accident 
de  la  gangrène  dans  les  hernies ,  il  y  a  des  exem¬ 
ples,  8c  même  en  aflez  grand  nombre ,  de  per- 
fonnes  qui  en  ont  été  guéries  très-heureurement. 
La  pratique  des-  Anciens  étoit  très-bornée  fur 
ce  point;  il  paroît  qué  l’art  a  été  en  défaut  à 
cèt  égard  jufqu’au  commencement  de  ce  fiécle: 
on  attendoit  tout  des  reffources  de  la  nature  j 
ôt  il  eft  vrai  qù’il  y  a  des  cîrconftances  fî  favo¬ 
rables ,  qu’on  pourroit  lui  abandonner  entière¬ 
ment  le  foin  de  la  cure  ,  mais  il  y  en  a  d’autres 
où  cette  confiance  iêrôit  trés-dangereufè.  La  gan¬ 
grène  de  l’inteftin  exige  quelquefois  les- procédés 
les  plus  délicats  ;  la  vie  du  malade  peut  dépen¬ 
dre  du  difcernement  du  Chirurgien  dans  le  chois 
des  difFérens  moyens  qui  fe  font  multipliés  par 
le  progrès  de  l’art  6c  dont  l’application ,  pour 
être  heureüfe  ,  doit  être  faite  avec  autant  d’in¬ 
telligence  que  d’habileté. 

Le  malade  peut  être  en  difFérens  cas  ,  qu’il  eft 
très  -  important  de  diftinguer  ,  parce  qu’ils  GOt 

chacun  leurs  indications  diflFérentes.  Le  premier 

cas ,  c’eft  lorfque  l'inteflin  n’eft  pincé  que  dans 
une  petite  furface.  Ce  cas  ne  démande  du  Cbb 
rurgien  que  dés  attentions  qui  ne  fortent-  poin* 
des  réglés  connues.  Les  fymptômes  d’un  tel  étrai> 
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ÿemeat  n’étânt  pas à  beaucoup  près ,  fi  gra¬ 
ves  ni  fi  violens  que  dans  l’hernie  où  tout  le 
diamètre  de  l’inteftin  eft  compris ,  il  n’eft  pas 
étonnant  que  les  perfonnes  peu  délicates  ,  ou 
celles  qu’une  faulTe  honte  retient,  ne  fe  déter¬ 
minent  pas  à  demander  du  fecours  dans  le  tems 
où  il  feroit  poffibie  de  prévenir  la  gangrené.  Les 
malades  ne  foulFrent  ordinairement  que  quelques 
douleurs  de  colique  :  il  furvient  des  naufées  dc. 
des  vomiffemens  5 ,  mais  le  cours  des  matières 
a’étant  pas  pour  l’ordinaire  interrompu  ,  ces 
fymptômes  peuvent  paroître  ne  pas  mériter  une 
grande  attention.  La  négligence  des  fecours 
néceffaîres  ,  donne  lieu  à  l’inflammation  de  la 
portion  pincée  de  l’inteftin  ,  &  elle  tombe 
bientôt  en  pourriture.  L’inflammation  Sc  la  gan¬ 
grené,  gagnent  fucceffivement  le  fac  herniaire 
&  les  tégumens  qui  le  recouvrent  ;  on  voit  en¬ 
fin  les  matières  ftercorales  fe  faire  jour  à-  tra¬ 
vers  la  peau  ,  qui  eft  gangrenée  dans  une  éten^ 
due  circonfcrite  plus  ou  moins  grande  ,  fuivant 
que  les  matières  qui  font  forties  du  canal  intef- 
tinal  fe  font  infinuées  plus  ou  moins  dans  les 
cellules  graiflêufes  5  ainfî  l’on  ne  doit  pas  juger 
du  défordre  intérieur  par  l’étendue  de  la  pourri-, 
ture  au-dehors.  Quoique  ce  foient  les  ravages 
-  qu’elle  a  fait  extérieurement  qui  frappent  le  plus 
le  vulgaire,  ces  apparences  ne  rendent  pas  le 
cas  fort  grave ,  6c  les  fecours  de  l’art  fe  redui- 
fent  alors  à  emporter  les  lambeaux  de  toutes  les 
parties  atteintes  de  pourriture  fans  toucher  aux 
parties  faines  circonvoifines  ;  on  procure  enfuite, 
par  l’ufage  des  médicamens  convenables ,  la  fup- 
puration  qui  doit  détacher  le  refte  des  parties 
putréfiées  ;  on  s’applique  enfin  à  déterger  l’ul¬ 
cère  ,  Sc  il  n’eft  pas  difficile  d’en  obtenir  la  par¬ 
faite  confolidation.  D  d  ij 
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La  liberté,  du  cours  des  matières  ftercorales 
par  la  continuité  du  canal  inteftinal  pendant  que  . 
l’inteftin  eft  étranglé,  eiT:  un. ligne  manifefte  qu’il 
ne  l’eft  que  dans  une  portion  de  fon  diamètre  • 
on  en  juge  par  la  facilité  avec  laquelle  le  malade  ' 
va  à  la  felle.  II  .  eft  bon  .d’obferver  que  ces  dé- 
jeélions  pourroient  être  .  fupprimées  fans  qu’oa 
pût  en  conclure  que  tout  le  diamètre  deorintef- 
tin  eft  étranglé;  de  même.,  le  vomiffement  des 
matières  ftercorales ,  qui  a  toujours  paffé  pour 
nutfe  fîgne  caraâèriftique  de  l’étranglement  de 
tout  le  diamètre  de  l’inteftin  ,  ne  doit,  pas  paffer  ‘ 
pour  abfolument  déciflf ,  puifqu’on  l’a;  obfervé  -■ 
clans  des  hernies  où  l’inteftin  n’étoit  que  pincé. 

Dans  l’opération  par  laquelle  on  emporte  les 
lambeaux  gangreneux il  ne  faut  pas  dilater  l’an¬ 
neau.  Ce  feroit  mettre,  obftacle  aux  heureufes 
difpofitions  dé  la  nature  ;  &L  l’on  s’abuferqit 
fort  ,.en  croyant  remplir...  un  précepte  de  chirur¬ 
gie  ■  dans  la  dilatation  de  l’anneau  ,  lorfqué  -i’in- 
teftin  gangrené  a  contrafté  des  adhérences  ,-coiiï-  ' 
me  cela  eft  prefque  toujours,  &  même  nécef- 
fairement  dans  le, cas, dont  il  s’agit.  La  dilatation 
h’eft  recommandée  en  général  dans  l’opératipn 
de  l’hernie  que  pour  faciliter  la  réduftion  des 
parties  étranglées.  Dans  l’hernie  avec  pourriture 
&  adhérence  ,  il  n’y  a  point  de  réduction  à  faire-, 
^  il  n’y  a  plus  d’étranglement.  La  crévaffe  de 

l’inteftin  &  la  liberté  de  l’excrétion  des  matières^ 
fécales  qui  en  eft  l’effet ,  ont  fait  ceffer  tous-  les 
acçidens-qui  dépendoient  de  l’étranglement.  La 
dilatation  de  l’anneau  n’eft  plus  indiquée  ,  .&  elle 
peut  devenir  nuifîble  ;  l’ineilîon  peut  détruire 
imprudemment  un  point  d’adhérence  effentieh, 
donner  lieu  à  l’épanchement  des  matières 
fterçorales  dans  la  cavité  du  ventre  j  il  peut  au 
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moins  en  réfulter  une  moindre  réfiftânce  'à  l’é¬ 
coulement -des  matières  par  la  plaie  ,  8c  par 
conféquent  une  plus  grande  difficulté  au  rétâblifl 
fement^de  leur  paffage  par^a  voie  naturelle  ; 
ce  qui  eft  peu  favorable  à  la  güèrifôn  râdicaie.<> 
L’expérience  a  montré  que  rien  ne  la  favôHfe 
■  plus  que  l’ufage  des  lavemens  ,  8c  mêmeî  quèl- 
quefoiÿ'?èelui  des  purgatifs  minoratifs ,  loffqü’îl 
y  a  de  l’embarras  dans  les  glandes  du  canàt-in- 
leftinai.  Il- faut;  en  procurer  le  dégorgemenrdè 
•bonne -heure  -,  afin  d’éviter  les  déchiremens  q^f^ 
produiroit  v  lorfqu’il  eft:  trop  Fardif ,  fur. -la  plaie 
.dont  là  xonfolidation'  eft  comrnencée  ou  a  déjà 
fait  quelques,  progrès.  -On:  peut’  voir  à  -ce:'iü.jet 
-les  obfervations  fur  la  ..cure  ,  des  hernies  aveogart. 
greae  y  dàris  le  troifième  tome  des  Mémoires de 
l'Académie:  Royale  de  Chirurgie.  -  -  ’  t';  . 

Le  fécond  .cas:  efi;  .celui  où  l’inteftin  eft^  ;pinûé 
dans  tout  ion  diamètre;  . L'mdifpofîtion  de  l’intef¬ 
tin  réglera  la  conduite '"que  lé  :  Chirurgien,:  doit 
tenir  dans  ce  cas  épineux.  .Si  l’inteftin  étoit  libre 
8c  fans  .adhérence  ,  ce  . qui  doit:  être  extraordiv 
nairement  rare  dans  le  .cascfiippbfé  ,  il  faudroft 
fe  eotriporter  -comme  on-le:  fîeroit  fi  l’qn  ravoit 
été  obligé  de  retrancher  Une  iportiùn- plus. fon 
moins  longue  de  l’inteftih  gangrené  ^  yfôrmant 
une  anfe  librè'  dans  le  lac  herniaire.  Cé:  point 
de  pratique  iera  dijftüté?  dansmn.inftant.  Mais  lî 
des.  adhérences  de  l’inteftin- mettent  le  Chirur^ 
gien  dans  l’impoffibilitê  d’en  rapprocher  les  ori¬ 
fices  :  dlune  façon  qui .. puiflè  faire  efpérer  une 
réunion  exempte  de*  tout  rifque  ;  fi  la  mature:, 
.ardée.  des  .fecburs  de  l’art.,  ne.paroît  pas  difpo- 
fiée  à  faire  reprendre  librement  8c  avec  facilité 
cours,  aux  matières  par  lés  voies  ordinaires  , 
fi  -fiaudra  néceflaireraent ,  fi.  üon  .v.eut  mettre  la 
D  d  iij 
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vie  du  malade  en  fûreté ,  procurer  un  nouvel 
anus  par  la  portion  de  l’inteftin  qui  répond  à 
Teftomac.  Plufieurs  faits  judicieufement  obfer- 
yés ,  démontrent  les  avantages' de  ce  précepte 
ê^;ie  danger  de  la  conduite  contraire. 

Dans  le  troifîème  cas,  l’inteftin  forme  une 
anfe  libre  dans  l^neau  :  s’il  eft- attaqué  de  gan¬ 
grené  y, fans  e^fpérance  qu’il  puiflè  fe  revivifier  par 
lai  chaleur  naturelle  après  fa  réduâion  dans  le 
ventre  ^  il  feroit  dangereux  de  l’y  replacer  5  le 
ihalade  périroit  par  l’épanchement  des  matières 
•flercotales  dans  la  cavité  de  l’abdomen  ;  il  faut 
donc  couper  la  portion  gangrenée  de  l’inteftin* 
rVoici:  quelle  étoit  la  pratique  autorifée  dans 
>ün'  cas  pareil  :  on  lioit.  la  portion  inteftinale  qui 
répond  à  Fanus ,  6c  en  affujettiflant  dans  la  plaie 
avec  le  plus  grand  foin  le  bout  de  lïnteftin  qui 
répond  à  l’ellomac  ,  on .  procuroit  dans  cet 
endroit  un  anus  nouveau  ,  que  les  Auteurs  ont 
,  nommé,  anus  arti^aV/, ,  e’eft-à-dire ,  une  iffue  per¬ 
manente  pour  la  décharge  continuelle  des  ex- 
crémens.  Des  obfervations  plus  récentes ,  dont 
îa  première  a  été  fournie  par  M.  de  la  Peyronie 
én  17  23  ,  nous  ont  appris  qu’en  retenant  les  deux 
Irouts  de  l’inteftin  dans  la  plaie  ,  on  poùvoit  ob¬ 
tenir  leur  réunion  :,  &  guérir  le  malade  par  le 
îétablifferaent  de  la  route  naturelle  des  matières 

décales.  Malheureufement  les  guèrifons  qui  fe  font 

faites  ainfi  ,  &  qu’on  a  regardé  comme  une  mer¬ 
veille  de  l’art ,  n’ont  point  été  durables.  Les  ma¬ 
lades,  tourmentés  après’leur  guèrifon  par  des  co¬ 
liques  qu’excitoient  les  matières  retenues  par  le 
retréciffement  du  canal  à  l’endroit  de  la  cicatri¬ 
ce  ,  font  morts  par  la  crévaffe  de  l’inteftin  qui  3 
permis  l’épanchement  des  matières  dans  la  capa¬ 
cité  du  bas- ventre ,  enforte  que  la  cure  par  l’a-. 


SE  LA  Chirurgie  dü  xviri.  Siècle.  423' 
^us  artificiel  auroit  été  beaucoup  plus  fûre ,  6c 
l’on  peut  dire  qu’elle  eft  certaine;  &  que  par 
l’autre  procédé  la  mort  eft  prefque  néceflkire- 
meût  déterminée  par  les  circonftances  defavan- 
tageufes  qui  accompagnent  une  cure  brillante 
2C  trompeufe. 

*  L’art  peut  cependant  ,  venir  utilement  au  fe- 
coiirs  de  là  nature  dans  ce  cas.  Il  y  a  une  mé¬ 
thode'  de  réunir  fur  le  champ  les  deux  bouts  de 
l’inteftifl  libre ,  dont  on  a  re'tràriehé  là  partie  gaii- 
grenée^  &  fans  qu’il  refte  expofé  au  danger  dé 
fè  rétrécir,,  comme  dans'la  réuriion  qu’on  n’ob- 
tièht  qu’à  la  longue  par  le  refîerrement  de  la  d- 
Câtrice  extérieure.  Nous  devons  cette  méthode 
U  riHdüftriè  de  M.  Rhatndof  ^  Chirurgien  de 
le  Duc  de  Brünfwick.  Après  avoir  amputé  envi¬ 
ron  la  longueur  de,  deux  pieds  du  eanàl  întefti- 
îialj  avec  une  portion  du  mefentère  gangrenée 
dans  une  hernie  j  il  engagea  la  portion  fupérieure 
de’ i’ifîtéftin  dans  l’inférieùrë  &  il  les  maintint 
àinfl  par  un  point  d’aiguillè  auprès  de  l’anneam 
Lés  excrémens  cefférent  dès4drs  de  paffer  par 
là  plaie ,  ÔC  prîrérit  leur  cours  ordinaire  par  î’a^ 
nus  :  la  perfonne  guérit  en  très  »  peu  dè-  tems. 

,  Cettë  méthode  exeeliente  paroît  fufeeptible  de 
quelque  pérfeiâion  ;  elié'  he  convient  que  dans  lé 
cas  où  i’inteftin  eft  libre  >  &  fans  aucune  adhé¬ 
rence,- mais  il  y  a  des  précautions  à  prendre  pour 
^®rerde  fuccès  ;  &  quoique  l’Auteur  ne  les 
■ait  point  prifeS  j  bc  qu’il  ait  parfàitément  retiÉ-, 
d  patoît'  ràifohnabie  ÔC  nécefîaire  de  les  prb- 
polèr.  -  ;  ^ 

^  H  eft  in^ortant  que  ce  foit  la  portion  fupé- 
deure  de  l’inteftin  qui  foit  ihfînüée*^  dans  l’infé- 
deure  ;  cette  attention  doit-  décider  de  la  réuf- 
Hte  de  ropération  ;  or  il  n’eft  pas  toujours  fa- 
Dd  iv 
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cile  ide  diitinguer  d’abord  ,  Sc' dans  tous Içs cas' 
•quelle  eft  prépifément  la  portion  de  l’iriteftià 
quitirépbnd  à  reftornac,  &  quelle  eft  celle  qui 
conduit  à  l’anus.  Cette  difficulté  n’eft  point  un 
•jpotif  pour:  rejetter  une  opération  dont- la-pre¬ 
mière  tentative  a  été  fi  heureufe  >  ôç_  quC  nops 
promet  d’autres  fuccès.  Il  eft,  à  propps  de lereniE 
jd’abord  lçs  deu5{  bouts  de  rinteftin  dans  la  plaie, 
/  procéder  à  leur  réunion  qu’après  avoir 

JailTé  paffer  quelques  heures.  Pendant  cei  tems , 
on  fera  prendre  de. rhiiile  d’amandes -douces  au 
mnalacle  j .  &  on  fomentera  l’inteftin  avec;  du  vin 
-Chaüd  i  afin  de  confervter  fachaleur  rélaftiçité 
mattireile.  Ce  délai.paroît  abfolument  néceftMreî 
jacn-ireulement  pour  connôître  fans  rifquer  de.  fè 
jmépr-'endre ,  quelle  eft  précifément  la  partie  fu- 
.périeçre  de  rinteftin ,  mais  encore  pour  la<fûr,eté 
4e.  ia^réanipn  j-^parçe .  qu’il  procure  le  dégprge- 
-meot  '.des  m-atîères'que  rétranglement  acretenues 
;dans;iuc3n&l  inteftinai  ,  depuis  l’eftomac  jufqu’a 
Jouvertùre.de  i’inteftim-  Il  eft  bien  plus  avanta- 
^eu5f.;que  ce  dégo.rgement  fe  faffe  par  la  plaie. , 
i^ue-d'expofer  la  partie  réunie  par  l’infe/tion  des 
bouts  de  , l’inteftin ,  à  donner  paftagé  é  ces 

ma  îy  ère  s ,  &  à  leur  laifiêr  parcourir  toute  la  route 
^ui-ies  conduit  à-,  l'anus,.  Quoique,' M.  -Ruwdftdr 
me  ;patl?  pas  de  la  ligature  des  artères;  méfcntér 
Tiques  ,  dont  les  ramifications  fe  diftribuoiept  à 
Jn'  pOf^on  de  Tinteftin  qu’,il  a  coupé :,:iÇomine 
j'hémorragje  pourroit  avoir  lieu  danSîrft’autres 
xas;  au  moins  par  les  vailTeaux  de  là  partiefaine, 
dans  laquthe  on  fait  la  feàion  qui  doit  retraP'' 
idierjérbpyau  pourri  ,  il  eft  de  la  prüdepcé  de 
qmiemn  double  noeud.fur  la  portion  du  méfen' 
'  qui  fo.mera  lej)li  par  lequel  les  portions 
f-:  '  ê.re  retenues  &  fixées  dan? 

...-,..,.1  Convenable, 
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Il  nous  refte  à  parler  d’un  quatrième  cas  d’her¬ 
nie  avec  gangrené,  oè  l’inteftin  forme  une  anfe 
tombée  en  pourriture ,  &  qui  eft  adhérente  à  la 
xirconférence  interne  de  l’anneau.  Ces  adhéren¬ 
ces  rendent  impolTible  l’infinuatiôn  de  la  partie 
^périeure  de  l’inteftin  dans  l’inférieure  ;  &  ce 
cas  paroît  d’abord',  ne  préfenter  d’autre  reflburce 
qiré'  rétabliffement  d’un  anus  noüveau  dans  le 
plL  de  l’aîne.  Des  obfervations  èffentielles  ont 
jnontré  les  relfources  dei  la  nature  &  de  l’art 
dans.un  cas  aulS  critique.  1^  principale  a  été 
communiquée  à  l’Académie  Royale  de  Chirurgie 
par-  M.  Pipelet  l’aîné.  11  fit  l’opération  de  l’her- 
nife'crurale  en  1740  à  une  femm8,,à,  qui  il  trouva 
î’mtèftin  gangrené  j;:l’épiplooon  ,  le  fac  herniaire 
dans  une  difpbfition;  gangreneufe &  toutes  ces 
parties  tellement  confondues  par  des.adhérence.s 
inteftines ,  qu’il  n’auroit  été  ni  po.iHble  ni  prur 
d€nt;de  les  détruire.  On  fe  contenta  de  débrider 
i’arçade  crurale  ,  pour  mettre  les  .  parties -à  l’àife 
êc  faire  cèffer  l’étranglement.  Onioutint  lés  for*? 
ces  chancelantes  de  la  malade  par  dés  cordiaux;} 
le  onzième  jour  j  la  portion  d’inteftin  fe  fépara, 
elle  avoiL' cinq- pouces  de  longueur.!  Depuis  ce 
moment  les  matières  ftercorales  ,^  qui.  avoient 
coulé  en  partie  par  rouverture  .de  rinteJ|in  , 
plus. encore  par  le  reéfum ,  cefTerent  tout-à-coup 
de,:  paffer  par  cette  dernière  :  voie ,  SC'  prirent 
sbfolument  leur  route  par  la  plaie.  Il,  fallait  la 
panfer  cinq  ou  fix  fois  en  vingt- quatre  heures. 
U  plaie  fe  détergea  ;  au  bout  de, quatre  mois, 
parois  furent  rapprochées  au  point  de  ne  laif- 
qu’une  ouverture  large  comme  l’extrémité  du 
petit  doigt.  M.  Pipelet  crut  qu’après  un  fi  long 
«pace  de  tems  ,  les  .  matières  fécales  continue- 
^oient  de  fortir  par  ce  nouvel  anu§  ;  il  n’efpéT 


Mémoires  POUR  servir  a  l’histoire  I 
fok  ni  ne  prévoyoit  rien  de  plus  avantageux.  | 

Les  matières  fécales  reprirent  dès  ce  jour  leuj  | 
route  vers  le  reèfum ,  &  ne  fortirent  plus  qu®  ' 
par  les  voies  naturelles ,  enforte  que  la  plab  fut 
parfaitement  cicatrifée  en  douze  ou  quinze  jours  * 
cette  femme  vit  encore  ,  &  jouit  depuis  dix  ans  ^ 
d’une  bonne  fanté  ^  elle  375  ans. 

Le  fuccès  inefpéré  que  M.  Pipelet  eut  dans 
cette  cure  ,  il  l’a  dû  à  la  difpoütion  favorable 
des  adhérences  rjue  les  parties  faines  de  l’intef- 
tin  avoient  contraâées  entr’elles  dans  l’intérieur 
du  ventre  vis-à-vis  de  l’arcade.  Cette  difpofî- 
tion  étoit  même  annoncée  par  une  circonftance 
particulière  ,  c’eft  que  les  matières  fécales  n’ont 
pafle  entièrement  par  la  plaie  qu’après  la  répa¬ 
ration  de  la  portion  d’inteftin  gangrené  ;  elle 
ôe  s’efi:  faite  que  le  onzième  jour  de  l’opération. 
Avant  ce  tems  ,  la  plus  grande  partie  des  ma¬ 
tières  avôît  pris  fa  route  vers  de  reéfum. -  Il  eft 
facile  de  concevoir  comment  un  cas  aufS  gravé 
que  i’eft  communément  la  gangrène  d’une  affez 
grande  pomott  d’inteftin  étranglée:dans  une  he^ 

^  peut  devenir  aufïi  fîmple  que  fi  l’intêltia 
n’avoit  été  que  pincé  dans  une;  pètite  portion 
de  ion  diamètre.  Si  les  deux  portions  feines-dê 
l’inteftin  contraéfent  dans  leur  adoffement  ati* 
deflus  de  l’anneau  une  adhérence  mutuelle ,  dl 
eft  clair  qu’après  la  féparatioû  de  l’anfe  pendante 
âu-dehors  ,  ces  portions  réunies  formeront  uà 
canal  continu  j  qui  ne  fera  ouvert  que  dans  là 
partie  antérieure  ;  ÔC  fi  les:  bords  de  cette 
vertùre  font  adhérens  de  chaque  côté  à  la  cir¬ 
conférence  de  l’anneau  ,  celui-ci  èn  fe  reffèrrantj 
en  fera  nécefïàirement  la  réunion  parfaitê.  Ces 
cas  fe  préfentent  quelquefois  pour  le  boaliet® 
des  ïualades,  ... 
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ARTICLE  X  C. 

frêds  d'un  Mémoire  de  M.  Pipelet  Vaînê ,  fur 
une  hernie  avec  gangrené,  heureufement  ter- 
minée,  (a) 

M.  Pipelet  l’aîné ,  dans  tin  mémoire  fur  la  Exemple 
•  réunion  de  l’inteftin ,  qui  a  fouffert  dé- 
perdition  de  fubftance-,  dans  une  hernie  avec  avTcVSpè- 
gangrene ,  expofe  d’abord  les  principes  généraux 
de  l’art  fur  cette  maladie ,  pour  la  guèrifon  de  nion  Lnn- 
daquelle  la  nature  fe  fuffit  à  elle-même  dans  cer-  teftîn,  &fans 
tains  cas ,  &  qui  dans  d’autres  a  befoin  du  fe- 
cours  de  l’art.  L’Auteur  obfervè ,  que  c’eft  pré- 
cifément  lorfque  le  Chirurgien  a  le  moins  à  faire 
■qu’il  eft  obligé  d’être  plus  éclairé.  Les  occafions 
où  il  faut  opérer  font  affez  ordinairement  fôu- 
mifes  aux  yeu?c ,  l’expérience  y  fert  de  guide  ; 
tnaisies  cas  lés  plus  difficiles  font  ceux  où  l’on 
doit  être  conduit  par  les  lumières  de  l’efprit  , 

&  où  le  parti  décifif  pour  la  vie  d’un  malade  , 
dépend  d’une  combinaifon  rationelle  &  de  l’in- 
duéfion  qu’on  tire  de  plufieurs  faits ,  dont  fin- 
telligènce  eft  liée  à  diverfes  branches  de  con- 
noiffances ,  fans  la  réunipn  derqüelles  il  n’y  a  ni 
-féience  ni  ârté 

Dans  le  fait  de  pratique  que  M.  Pipelet  rap¬ 
porte,  il  eft  queftion  d’une  femme  qui  fut  opérée 
on  1740. à  l’âge  de  $5  ans,  d’une  hernie  dans 
laquelle  il  fe  trouva  une  anfe  de  boyau  gangrené 
de- la  longueur  de  cinq  à  fix  pouces.  Les  ma* 


(‘i)  Ce  Mémoire  ,  lu  à  lafèance  publique  de  TAca- 
«emie  Royale  de  Chirurgie  en  1766 ,  eft  imprimé  dans 
«  ly,  vol.  de  cette  Académie, 
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tières  ftercorales  prirent  pendant  long-tems  leur 
route  par  la  plaie  ;  on  ne  préyoyoit  rien  de  'plus 
avantageux  pour  la  malado  que  la  confervation 
de  ce  nouvel  anus.  Cette  femme  commit  une 
faute  dans  le  régime  qu’on  lui  avoit  prefcdt,  ^ 
cette  faute  lui  fut  falutaire  :  elle  indiqua  i’ilfage 
d’une  purgation  douce  ;  on  cfioyoit  que  lés  ma¬ 
tières  fortiroient  par  la.  feule  :  voie  qu’elles  te- 
nqient  depuis  quatre  mois  ;  ü  arriva  au  contraire 
que  dès  ce  jour,  elles  prirent  leur  route  vers  ïe 
redum ,  &  Ja  plaie  fut  çiGatrifée  parfaitement 
en  12  ou  15  jours.  La  malade  avqit  72  ans 
iorfque ,  ]VL  Pipeilet  communiqua  cette  obferya- 
tion  à  rAçadémie  ,  &  elle  jouiffoit  depuis  16  ans 
d  une  bonne  fanté  ;  il  ne  l’p  point  perdue  de 
.  vue  ;  elle  ,eft  morte  le  5  Février •  dernier  âgée  de 
S2  ans^  ^une-naufe  tout-à^fait:  étrangère-à  -fq- 
péradan  -quLlui  avqit  été  faite  5  il  y  a  plus  de 
,2,5  anS»;^-  ■-  ^  ^  -  -  -  ;  ;  _ 

Le'' corps  a  été  ouvert  ,  k  rpqrtion  •  intelli- 
nale  réunie  a  été  montrée,  à  J’Aqadémie  fi  eUe 
fait  voir  les  grandes  reffources  de  la  nature;  j  pn 
ne  manque  pas  de  reconnoître  cornment.  l’^t 
j)eut  lui  aider  ,  à  quels  dangers  les  .malades 
feroient  expofés ,  s’ils  n;étoient  fécqurus  ponvf*' 
nablement ,  fuivant  la  diverÇté  des,  circonftanÇfî?* 
Il  'eft  étonnant  qué  jufqu’à  nos  -  jours  il  y  aî*^ 
£  peu  -dèobfervations  fur;,  les -/hemies  ayfP' gan¬ 
grené  :  cette  maladie  a  toujours  dû>  être  fréqu?»' 
îe  ;  on  donne  ici  les  caufes  qui  ont  pü  la  faits 
méconnoître.  iSlous  devons  aux  Hiltoriens  de-ia 
primitive  Ëglife  à  Antioche,  le.  récit  d’une^hpj' 
nie  avec_^^angrehe  ajfez  bien  caradèrifée  j  ,  dss 
fuites  de  laquelle 'cft  mort  le  Comte  d'Orient,- 
oncle  de  l’Empéreur  Julien  en  «  U  fitat- 
»  taqué  un  fqir  d’une  coUq,ue.,yiolentej  St.  ftapF® 
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»  bientôt  après  dans  les  entrailles  d’une  plaie. 
»  incurable  ;  les  chairs  extérieures  les  plus  voî-.- 
»  fines  fe  corrompirent,  &  engéndre'rent  une 
»  quantité  prodigieüfe  de  vers.  Il  s’en  formok 
J)  aufiî  en  dedans  qui  le  rongeoieht  peu-à-peu  ,  . 
»  malgré  tous  les  feeours  de  la  médecine.,  & 

»  fprtoient  par  la  bouche  avec  les  alinlens  ,  qui 
))  ne  trouvoient  plus  d’autre  iflue  :  cette  maladie 
»  dura  environ  deux  mois.  »  . 

Ce  fait  eft  tiré  de  la,  vie  de  l’Empéreur  Julien  ' 
par  M.;  J’ Abbé  de  la  Bletterie  :  iLremarqùe  que 
les  Ghfétiens ,  perfécutés  par  ce  Prince;,  regar-; 
derent  fa  mort  comme  un  eCel  de  la  vengeancé 
divine.  Oriba^e  ,  homme  de  grand  fçavoir  ^  le, 
Médecin  &.•  l’ami  de  Julien  ,  a  dû  être  témoin, 
de  cette  maladie  ;  les  recherches  les  plus.êxaétes, 
dans  fes  ouvrages  nombreux  n’en  ont  donné 'au¬ 
cune  notion.  C’eft  à  la  prière  de,  rEmpêreur,  9 
qu’il  avoit  compilé  des  œuvres  àeyGalien  ,1^  de, 
tous  les  Auteurs  précédens ,  les  Livres  qu’il  a 
publié  fur  l’art-  de' guérir  p  mais  on:  ne  voit.,  pas 
qu’il  y  ait  rien  ajouté  de  ce  qu’il,  avoit  appris  dê, 
î^^.opre  expérieneci  ,  r  : 


1^ 


;  A  R  T  r  G  L  E  X  CI. 

Précis  du  Mémoire  de  M.  Verdier  ,  fm  les  her-^ 

Tiies  de  vejjie.  ^a)  : 

Verdier  s’attache  à  prouver  par  un  grand  Hemî 
nombre  de  faits ,  que  cette  hernie ,  dont 
peu  d’Auteurs  ont  parlé  jufqu’à  préfent ,  a.  été 

ifl  he  mémoire  de  M.  Verdier ,  lû  dans  les  féances 
P  tiques  de  rAcadémie  Royale  de  Chirurgie  en  ^ 
&  17443  eft  imprimé  dans  le  II.  vol,  in~4°.  de 
Académie. 
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reconnue  par  trois  moyens  :  i°.  par  la  diffedioa 
des  cadavres;  2°.  par  la  méprife  des  opérateurs* 
3°.  par  les  fignes  caraâèriftiques.  M.  FerdUt 
fait  voir  d’abord  ,  que  cette  hernie  dont  on  par. 
loit  à  peine  dans  le  commencement  de  ce  fié- 
cle ,  avoir  été  trouvée  par  Plater ,  Médecin  | 
Bâle,  qui  vivoit  en  1550  >  &  après  lui  par  Sala, 
qui  pratiquoit  en  1620.  Depuis  ces  Praticiens 
jufqu’à  nous ,  les  feuls  Auteurs  qui  aient  parlé 
de  cette  hernie  ,  étoient  -MM.  Peyer ,  Ruyfck , 
Mery  &  Tolet^  M.  Verdier  a  ajouté  à  ces  pre¬ 
miers  faits  tous  ceux  que  la  pratique  a  fournis 
depuis  à  MM.  Petit ,  Arnaud ,  Duverney ,  Levrety 
Curade  ,  &c.  ou  qui  avoient  été  communiqués  à 
l’Académie  par  des  Chirurgiens  de  Province.  M. 
Verdier  a  appliqué  ces  obfervations  à  chacun  des 
moyens  par  lefquels  il  prouve  qu’on  a  acquis  une 
connoiffance  exaéte  de  cette  maladie.  Il  donne 
en  cçt  endroit  une  idée  claire  6c  diftinde  de  la 
différence  qui  fe  trouve  entre  cette  hernie  &  les 
defcentes  ordinaires  de  l’épiploon  SC  des  intef- 
tins ,  principalement  par  rapport  à  la  formation 
du  fac  herniaire.  Après  avoir  traité,  des  hernies 
de  la  veffîe,  qui  .fe  font  par  les  anneaux  dans  les 
hommes  ,  &  par  l’arcade  crurale  dans  les  fem¬ 
mes  ,  M.  Verdier  parle  de  quelques  eQ)èces  d’her¬ 
nies  de  veffie  particulières  à  ces  dernières  dans 
quelques  eirconftances.  Il  eft  queftion  d’abord 
des  hernies  qui  arrivent  aux  femmes  enceintes. 
On  fçait ,  ditM.  Verdier ,  que  la  figure  de  la  veffie 
change  dans  la  grofTeflè  ;  fon  fond  fe  trouve  al¬ 
longé  &  étendu  fur  les  c^tés  en  forme  de  petit 
baril  par  les  compreffions  réitérées  quelle  a 
reçues  de  la  part  de  la  matrice ,  dont  le  volume 
augmente  pour  lors  confidérablement.  Dans  cette 
çirconftançe,  la  yeflieme  forme  pas  d’hernie  par 
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jjs  anneaux  ni  par  l’arcade  ,  elle  fe  gliffe  plutôt 
fur-  un  des  côtés  du  vagin  &  du  r^âum  ,  &  con-. 
tifluant  d’être  pouffée  par  la  matrice  ,  elle  force; 
quelques-unes  des  fibres  du  releveur  de  l’anus, 
&  vient  former  au-dehorsune  tumeur  qui  eft* 
fituée  entre  l’anus  &  l’orifice  externe  de  la  ma-’ 
trice.  M.  Fermier  rapporte  deux  obfervations  de: 
cette  hernie  particulière  aux  femmes.  Il  finit  fou 
mémoire  par  une  autre  hernie  de  veflie,  qui  n’ar¬ 
rive  aufiî  que  dans  les  femmes.  Celle-ci  n’elt 
qu’un  déplacement  qui  fe  fait  de  la  veflie  danS; 
la  chûte  du  vagin  &  de  la  matrice ,  par  lefquellés 
elle  eft  entraînée.  r 

M.  Verdier  y  dans  la  fécondé  partie  de  fon  mé-i 
moiré ,  après  avoir  combattu  le  fentiment  de 
ceux  qui  veulent  que  l’hernie  de  la  veflSe  {bit 
toujours  un  vice  de  la  première  conformation  , 
explique  comment  la  dilatation  confîdérable  qui 
arrive  à  la  vèflie  dans  la  rétention  .d’urine,  peut 
produire  l’hernie  ,  en  occafionnant  le  paffag© 
d’une  portion  de  la  veffie  5  par  les  anneaux  des 
mufcles  du  bas -ventre  ,  8Cc.  il  y  expofe  enfuke 
lés  fignes  qui  indiquent  cette  hernie  particulière  ; 
le  moins  équivoque  lui  paroît  être  l’augmenta¬ 
tion  du  volume  de  l’hernie ,  lorfque  le  malade 
a  été:  long-tems  fans  uriner,  ôc  fa  diminutioa 
par  la  fortie  des  urines.  A  l’égard  du  prôgnoftic 
qu’on  doit  faire  fur  les  fuites  de  cette  maladie , 
il  fait  connoître  qu’elle,  n’eft  pas  dangereufe, 
lorfqu’U  y  a  une  communication  libre  entre  la 
partie  de  la  veffie  defcendue  dans  les  bourfes  , 
dt  celle  qui  eft  réftée  dans  le  baflin ,  &  qu’il  n’y 
2  de  danger  que  quand  cette  communication 
.Vient  à  cefTer^  foit  par  quelque  pierre  arrêtée 
dans  la  portion  de  la  veffie  qui  répond  à  l’an- 
Êeau ,  foit  par  une  inflammation  furvenue  à  cette 
tnênie  portion  de  la  veffie. 
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Dans  le  traitement  de  l’hernie  de  la  veffieM  ' 
Verdier  confeille  l’ufage  du  fufpenfoir ,  lorfqu  elle 
s’avance  jufques  dans  le  ferotum  j  que  fon  vo¬ 
lume  eft  confidérable  ,  &  qu’elle  ne  peut  fe  vui- 
der  qu’en  la  foulevant  &  la  comprimant  avec 
les  mains.  Mais  fi  l’hernie  fe  bornoît  à  Faîne', 
il  penfe  qu’on  doit  employer  le  bandage  ordi¬ 
naire  ,  pour  contenir  la  portion  de  la  veffie  qu’on 
aura  fait  rentrer.  Si  Fliernie  fe  trouve  accom¬ 
pagnée  d’étranglement,  on  aura  recours  à  Fo- 
pération.  L’Auteur  finit  en  avernlTant  les  jeunes 
Chirurgiens ,  de  ne  jamais  entreprendre  l’opéra¬ 
tion  d’une  hernie  ,  foit  d’inteftin ,  foit  d’épiplpon 
defeendus'  dans  les  bourfes ,  fans  être  affuré  fi 
la  veffie  n’efi:  pas  comprife  dans  la  tumeur  >  ce 
qu’ils  reconnoîtront  aifément  par  les  fignes  indi¬ 
qués  ;  car  s’ils  fe  déteripinoient  à  emporter  une 
portion  du  ferotum  &  du  fac  herniaire ,  où  étoit, 
renfermé  Finteftin  ou  l’épiploon,  &  qu’il  y  eût 
complication  de  Fhernie  de  la  “  veffie  avec  celle 
de  l’intefiin  ou  de  l’épiploon,  ils  rifqueroient 
d’emporter  une  portion  de  la  veffie,  qui  fetrou- 
veroit  alors  cachée  immédiatement  derrière  le 
faç  herniaire.  On  fent  bien  que  ce  retranche¬ 
ment  d’une  portion  de  la  veffie,  feroit  capable 
de  faire  périr,  le  malade. 
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art. 


»'■ 


Î}E- LA  GhIRURGIË  du  XVÏII.  SîÉCLÈ.  4^^ 


ARTICLE  X  C  I L 


f  réels  du  Mémoire  de  M.  Pipelet  le  jeune ,  fur 
une  hernie  particulière  de  la  vejjie.  (a) 

M  Verdier  a  donné  dans  le  fécond  tome  des  Hernie  iê 
«Mémoires  de  l’Académie  de  Chirurgie , 
une  excellente  dilïèrtation  fur  cette  matière,  où  lemènt  dé- 
l’on  voit  que  le,  filence  des  Anciens  fur  cette  ma- 
ladie  a  été  la  càufe  de  beaucoup  d’erreurs  dans  par  l’Auteur! 
la  pratique.  L’attention  qu’on  a  donnée  de  nos 
joürs  à  ces  méprifes,  quelques  obfervations  four¬ 
nies  par  des  Auteurs  modernes ,  8C  piuiieurs  cas 
particuliers  communiqués  à  l’Académie ,  ont  fervi 
à  former  un  corps  de  doârine,  qui  eft  une  fource 
féconde  de  lumières  fur  cette  maladie,  plus  com¬ 
mune  qu’on  ne  penfe.  M.  Verdier  avec  tous  ces 
fecours  n’a  pas  épuifé  fon  fujet  j  il  n’a  pas  parlé 
de  l’hernie  de  la,  veffie  au  périné  fur  les  hom¬ 
mes  ;  M,  Pipelet  a  eu  occafion  d’obferver  ce  cas  : 
il  en  donne  en  détail  la  caufe  ,  les  lignes  &  tou¬ 
tes  les  circonftances  qui  ont  accompagné  cette 
maladie,  trop  long-tems méconnue,  Sc  dont  l’in¬ 
commodité  a  difparu  dès  que  M.  Pipelet  a  fait 
porter  un  bandage  convenable.  La  defeription 
de  ce  moyen  n’eft  pas  fufceptible  d’extrait  ;  la 
vpe  de  la  machine  fuffit  pour  en  faire  concevoir 

futilité. 

fi  y  a  deux  exeitiples  d’hernies  de  vefîîe  fur 
des  femmes.  ,  &  elles  paroiffent  naturellement 
devoir  y  être  moins  fujettes  que  les  hommes  ; 


(Ajde  mémoire ,  lû  à  la  féance  publique  de  l’À- 
^demie  Royale  de  Chirurgie  en  1762  eft  imprimé 
^ns  le  IV.  Yol.  m-4°.  de  cette  Académie. 

Ee 
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■43,4  Mémoires  POUR  SERVIR  A  l’hïstoire  j 
mais  M.  Pipelet  remarque  que  ces  deux  cas  bien  I 
conftatés ,  font  arrivés  à  des  femmes  greffes  :  d’a* 
près  la  confidération  des  parties  dans  l’état  de  i 
groffeffe ,  l’Auteur  explique  d’une  manière  dé-  ^ 
monftrative ,  que  ces  hernies  ont  dû  difparoître 
après  la  groffeffe  :  c’eft  le  cas  contraire  de  Ther- 
nie  de  l’ombilic ,  qui  ne  paroît  plus  lorfque  la 
matrice  dilatée  fe  préfente  vis-à-vis  du  trou  om¬ 
bilical.  Le  fait ,  intéreffaift  par  lui-  même  ,  a  été 
confirmé  par  le  témoignage  de  M.  Louis ,  que  le 
malade  a  confulté  pour  conftater  la  nature  &  le 
vrai  caraâère  de  la  maladie  que  M.  Pipelet  avoir 
judicieufement  diftingué  au  premier  examen. 

ARTICLE  XCIII. 

Sur  Vhernie  crurale. 

MBaJfuel  a  donné ,  dans  le  Mercure  de 
O  France  d’Août  1734,  des  préceptes  pour 
la  réunion  de  l’hernie  crurale.  M.  Baffuel  avoit 
fouvent  trouvé  de  la  difficulté  à  réduire  cette 
efpèce  d’hèrnie  :  ayant  eflfayé  la  preffion  des 
parties  vers  le  milieu  de  l’arcade  crurale ,  il 
n’en  avoit  pas  tiré  plus  d’avantage ,  croyoit 
jufques-là  devoir  les  réduélions  qu’il  avoit  fai¬ 
tes  ,  plutôt  à  l’effet  du  hazard  ,  qu’à  une  côm- 
preffion  affujetde  à  certaines  réglés.  Ses  réflexions 
fur  la  pofition  de  l’artère  crurale,  qui  efl:  furbaif- 
fée  du  côté  où  elle  s’attache  à  l’os  pubis ,  Sc  qui 
s’élève  à  mefure  qu’elle  s’avance  vers  l’os  de 
la  hanche,  l’engagèrent  à  faire  des  recherches  fur 
les  cadavres  de  ceux  qui  avoient  eu  cette  indif- 
pofition  ,  ÔC  il  a  prefque  toujours  trouvé  que  la 
portion  du  fac  herniaire  paffant  fous  l’arcade 
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értirale ,  étoit  placée  dans  l’angle  que  fait  cette' 
arcade  avec  f os  pubis.  Un  peu  de  réflexion  fait 
voir  que  c’eft-là  l’endroit  que  ces  fortes  d’her¬ 
nies  doivent  naturellement  affeder.  C’eft  celui 
qui  eft  le  moins  en  état  de  réfifter  aux  parties 
qui  font  effort  pour  s’échapper  du  dedans  au  de¬ 
hors  il  eft  le  plus  bas  quand  l’homme  eft  de¬ 
bout  ;  la  portion  du  péritoine,  qui  le  revêt  en 
dedans ,  n’eft  foutenu  que  par  un  tiltu  cellulaire 
mol  ;  en  dehors ,  il  n’eft  recouvert  que  d’un  peu 
de  graiffe  5c  de  la  peau.  On  doit  donc  plus  ai- 
fément  réuffir  dans  la  réduâion  de  ces  hernies , 
en  dirigeant  la  compreffion  des  parties  vers  l’an¬ 
gle  interné  de  l’arcade ,  &  M.  Bajjud  convient 
d’y  avoir  mieux  réuftî  en  conféquence  de  fes  ré¬ 
flexions  ,  qui  ne  font  pas  inutiles  pour  la  façon 
de  diriger  i’inftrument ,  lorfqu’il  faut  faire  l’o¬ 
pération. 

ARTICLE  X  C  I  V. 

BigreJlJîon  fur  la  Gajlrotomie ,  ou  V ouverture  dii 
bas-ventre  ,  dans  le  cas  du  Volvulus,  ou  dâ 
Vintus-fuf Gestion  d^un  intejîin, 

CEtfe  opération par  laquelle  on  fe  pro'pofe 
de  dégager  les  inteftins  rentrés  l’un  dans 
l’autre  j  dans  la  maladie  à  laquelle  on  donne  le 
nom  de  volvulus  ,  a  été  propofée  comme  une 
dernière  reflburce  par  plufîeurs  Auteurs  très-re¬ 
commandables  ,  du  nombre  defquels  eft  M.  Mec^ 
(a) ,  l’un  des  membres  les  plus  diftingués  de 


O)  M.  Meckel  ne  l’a  propofée  que  bien  foiblement. 
^Py-  les  Mém.  de  r Acad.  Roy.  de  Pruffe  tom.ïl. -pag.  34-8 
se  l’édit, d’Avignon,  chez  jf.  J.  Niel  2  vol.i«-4V.  176% 
E  e  i  j 


La  Gafirôtï^ 
raie  rejettée 
pour  le 
vulus. 


43^5  Mémoires  eour  servir  a  l’hiStoire 
l’Académie  Royale  de  PtufTe.  Cependant  M. 
Hevirty  premier  Chirurgien  de  feiié  Madame  la 
Dauphine ,  &  gendre  du  célébré  M.  Quefnai  j. 
vient  de  publier  dans  le  quatrième  volume  des 
Mémoires  de  l’Académie  Royale’  de- Chirurgie , 
des  recherches  très- mtérélTantes  fur  la  Gapoto- 
mie  ,  dont  le  réfultat  eft  que  cette  opération  doit 
être  bannie  à  jamais  de  l’art,  pour  le  cas  dont 
il  s’agit.  Nous  allons  donner  ici  üh  précis  des  re- 
cherches  de  M.  Hevîn,  mais  très-fommairement, 
perfuadés  qu’on  fe  hâtera  de  recourir  aii  mé¬ 
moire  même  .du  fçavant  Académicien,  8c  qu’on 
s’eft  empreffé  de  fe  procurer  le  nouveau  volume 
que  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  a  publié. 
Ce  volume ,  rédigé  par  M.  Louis ,  fur  un  pian  un 
peu  différent  des  premiers  ,  rriéritè  le  même  ac¬ 
cueil  &  les  mêmes  éloges,  qu’ils 'ônr  reçus';  la 
plume  de  l’Académie ,  confiée  fucceffiveraent  à 
MM.  Quefnai  &  Morand  ,  qui  l’ont  tenue  avec 
diftinâion ,  ne  pouvoir  paffer  en  de  meilleures 
mains  qu’en  celles  de  M.  Louis. 

Précis  des  Recherches  de  M.- Hevin  .,  fur  Id 
Gajlr otomie.,  ' 

M.  Hevin  commence  par  vanger  la  Chirurgie 
moderne  du  reproche  qu’on  lui  a  fait ,  d’avoir 
iailTé  tomber  dans  l’oubli  plufieürs  opérations 
utiles  ,  exécutées  par  les  Anciens  ;  il  lnfînùe'que 
l’abandon  dont  on  fe  plaint  eft  une  fuite  des 
nouvelles  lumières  âcquifes  dans  l’anàtomie  & 
la  pratique  de  l’art,  qu’il  doit  par  conféquent 
tourner  à  fon  honneur.  La  gaftrotomie  en  oftri- 
roit  un  exemple  des  plus  frappans  ,- s’il  é'toiî  vrai 
qu’elle  eût  été  recommandée  par  les  Médecins  de 
l'antiquité;  mais  Ccelius  AureLianus  eft  le  feul 
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où  l’on^ak  cru  en  voir  quelques  veftiges  (b),  6c 
félon  M.  Reyin ,  il  eft  très-douteux ,  pour  ne  rien 
dire  de  plus,,  que  Pràxagore  .,  -k  qui  Cœlius  attri¬ 
bue  cette  pratique  ,  l’ait. eue  réellement  en  vue. 
Il  croip  que  cet  ancien  Médecin  ne  faifoit  que 
l’opération  .ordinaire  de  l’hernie ,  pour  remédier 
aux'fymptômes  de  l’étranglement  du  boyau  (c), 
dinfi  que  M.  de  Haller  i’avoit  déjà  conjeâuré  (d). 
Saviard  révoque  pareillement  en  doute  que  la 
gaftrotomie  ait,  jamais  été  exécutée  fur  le  vivant 
(e).  Barbette  eil:  le  premier  qui ,  dans  le  dernier 
fiec'e  a’t  reu.ement ,  &  formeliement  propofé 
cette  operationy  mais  feu.lemeqt  par  voie  de  de¬ 
mande  (/)-.  Le  cas  de  réiifTite  rapporté  par  Bo- 
.net  .n’a  pas  paru  fuffifamment  conftaté  à 
l’Académie,  [h)  Le  feul  exemple  bien  avéré  juCi 
qu’ici  dû  fjcçès  de  l’opération  dont  nous  par¬ 
lons  j  eil  celui  dont  S chaclit  ,  Médecin  plein  de 
candeur.&  de  bonne  foi ,  eft  le  garant,  6c  qui  eft 
ciré  par.  dans  fa  diiTertation  furie  volvulus , 

,  &  par  pluliçurs  autres  Auteurs,  tels  que  MPvî.. 

de, Haller  &.  Van-Swieten,  Voici  le  fait. 


Q>)  Àcut  morbor.  lib.  III.  cap.  XVIL 
'  ic)  Si  Prdxagbre  n’avoit  pas  fait  autre  chofe  ,  pour- 
■^oiCælii£î  Aurdianus  fs  fëroit-ii  tant  récrié  contre 
ion  operation, i,  P’ailleurs  ,  nous  ne  pouvons  pas 
douter  que  plufieurs  des  anciens  Médecins  ri’ayent 
c  ^  ’e  hardis  opérateurs. 

{d)  Methcd.  flud.  'med.tom.  îLpag.  StS. 

'  (0  Obférvat.  XXXIF.  •"  '  '  ' 

(/)  An  non  etiam  praflarets  faEia  dijfeSione  mufculorum 
^  peritqrnzi  ,  digiûs  fufceptiim  inufünum  extrahere ,  quant 
czgivtaritcm  committere  ?  Papl  Barbette ,  Qpuf.  Chi~ 
-.^’'$ico-anat.  i66z,  d.e  abd.  partib.  intern.  lib.  X.  cap.  II. 

(g')  Lib.  III.  fis.  XIV.  de  dolore  iliaco. 
t^)  Noîr  ptus  qu’à  i’immortei  Auteur  des  ciafles  des 
®ialadies,  Vid.  nofologia  methodicain-4° .  tom.II.  pag.  349- 
Eeiij 


'45^  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 

Une  femme  de  cinquante  ans  étoit  réduite  â 
îa  dernière  extrémité  par  les  fymptômes  de  Ig 
pafTion  iliaque  :  on  avoit  infruâueufement  tenté 
pour  la  fouiager  tous  les  remèdes  ordinaires.  Le 
célébré  Nuck ,  foupqonnant  le  volvulus ,  engagea 
un  Chirurgien  très-habile  à  ouvrir  le  ventre  à 
la  malade  ,  pour  lui  dénouer  les  înteftins  :  par  le 
plus  heureux  des  hazards' ,  il  tomba  précifément 
iur  l’endroit  de  i’intus-fufception.  Il  n’y  avoit  en¬ 
core  ni  inflammation  ,  ni  adhérence  ;  il  dégagea 
les  parties ,  après  les  avoir  bien  graiffées ,  &  fit 
enfuite  la  gaftroraphie  ,  comme  on  en  étoit  con-,; 
venu.  La  malade  a  fur  vécu  plus  de  vingt  ans  a 
l’opération. 

Cet  exemple  unique  de  la  réuflîte  de  la  gaf- 
îrotomie ,  ne  fçauroit  autorifer  cette  opération , 
quoiqu’elle  ait  eu  le  fuffrage  de  quelques  grands 
Médecins,  tels  que  Frédéric  Hofman  &  Félix  Plater. 
L’autorité  des  plus  grands  hommes  ne  doit  ja¬ 
mais  être  un  motif  déterminant ,  lorfqu’on  peut 
lui  oppofer,  comme  dans  le  cas  dont  il  s’agit, 
l’autorité  de  la  raifon ,  toujours  bien  plus  ref- 
peâable.  George  Otton  paroît  avoir  faifi  les  vrais 
principes  d’exclufion  contre  la  gaftrotomie  (  i  )? 
Cette  opération  ne  pourroit  être  raifonnable- 
menÉ  propofée  que  comme  un  moyen  extrême, 
une  dernière  relïource  ,  lorfqu’on  defefpére  du 
malade  ;  or  ,  fi  on  fe  détermine  à  opérer  dans 
une  telle  extrémité  ,  l’épuifement  où  le  malade 
eft  réduit  le  fera  fuccomber  à  l’opération  ,  oR 
les  inteilins  auront  déjà  contraâé  quelque  alte^ 
ration  gangreneufe  ,  enforte  que  dans  les  deux 
cas  ,  ie  malade  ,  conclut  Otton  ,  n’en  périra 
pas  moins  que  s’il  avoit  été  abandonné  3 


Ç)  Prax,  med,  pm,  IL  pa^.  /^, 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  439 
nature.  Une  raifon  plus  forte  encore  ,  &:  qui 
n’a  pas  échappé  à  cet  Auteur  ,  efi:  le  manque 
d’indication  précife ,  l’incertitude  abfolue  du  fîége 
&  de  la  caufe  du  mal.  La  paffion  iliaque  en  re- 
connoît  un  grand  nombre  ^  telles  que  les  pierres , 
les  vers ,  l’amas  des  matières  fécales  endurcies  , 
des  tumeurs  qui  bouchent  en  tout  ou  en  partie 
le  conduit  inteftinal ,  ÔCc.  comment  diftinguer  le 
volvulus ,  qui  eft  la  caufe  la  plus  rare  &  la  moins 
ordinaire  de  cette  maladie  ,  d’avec  toutes  les  au¬ 
tres  ?  Sc  dans  une  telle  incertitude ,  quel  feroit 
le  Chirurgien  aflèz  téméraire  ,  affez  cruel ,  pour 
aller  chercher  dans  les  entrailles  d’un  homme 
vivant  ,  une  maladie  qu’il  ne  içait  pas,  même 
exifter?  &  en  fuppofant  fon  exiftence  ,  comment 
déterminer  le  lieu  précis  que  le  volvulus  occupe 
dans  la  capacité  du  ventre  ?  Lorfque  la  maladie 
tourne  à  mai toute  la  circonférence  de  l’ab¬ 
domen  eft,  ordinairement  tendue  ,  &  par -tout 
également  douloureufe.  Telles  font  les  raifons 
qu’apporte  M. .  le  Baron  Van-Swicten  contre  la 
gaftrotûmk  (k)  ;  fî  elles  ne  l’ont  pas  entièrement 
décidé  contre  cette  opération  fi  cruelle  6c  fi  in¬ 
certaine,  il  eft  du  moins  aifé  de  fentir  qu’il  eft 
plus  porté  à  la  profcrire  qu’à  l’adopter  (1)  ;  ce 
qui  n’a  pourtant  pas  empêché  qu’on  n’ait  pro¬ 
duit  fon  autorité  à  l’Académie,  comme  lui  étant 
favorable,  (m) 


(k)  Comment,  in  Boerh.  tom.  III.  aph.  ^64. 

O  Unde  faûs  patet ,  nihil  nifi  ultimam  necefjîtatem  fua- 
^^repofe,  ut  crudeli  operatione  ,  divifo  ah  domine ,  gyri  om- 
nés  inteftinorum  evolvantur ,  ut  morbi  fedes  quceratur  in  vi- 
’vtnte  homine.  Id.  ibid.  pag.  182. 

(œ)  On  a  communiqué  d’Italie  à  M.  de  Haén  ,  quel¬ 
les  obfervations  de  paffion  iliaque,  où  l’on  voit  que 
Iss  malades  réduits  a  toute  extrémité  ,  &  ayant  mê- 
Ee  iv 
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440  Mémoires  pour  servir  a  l’histôire  ^ 
L’éloignement  que  M.  Van-Swieten  témoigna  \ 

pour  la  gajlrotomk  ,  quoiqu’il  ne  paroiffe  pas 
avoir  révoqué  en  doute  le  fuccès  des  opérations 
rapportées  par  Bonet  &  par  Schacht  ^  fait  pré¬ 
fumer  que  ce  grand  Médecin  ne  feroit  pas  plus 
difpofé  que  notre  Académicien,  à  admettre  le 
principe  de  Galien  ,  adopté  par  Marc-Aurele  Se- 
yerin ,  que  d’après  une  ou  deux  expériences ,  on 
peut  établir  une  loi  générale  dans  la  pratique  : 
un  plus  grand  nombre  de  fuccès  ,  fuffent-ils  in- 
çontefl;ables,n’autoriferoientpas  davantage  à  faire 
la  gajîrotomie.  Un  principe  fondamental  en  Chi¬ 
rurgie  ,  également  diâé  par  la  raifon  &  l’hu¬ 
manité,,  eft  ,  qu’on  doit  bannir  de  cet  Art  toute 
opération  qui,  ne  pouvant  être  foumife.à  des 
j.ndîcations  fures  8c  conftantes ,  feroit  -capable  de  -  j 
faire’,  périr  beaucoup  plus  de  malades,  quelle  I 


me  vomi  lés  matiètés  fécales  ,•  furent  ’güèrïs  au  moyen 
d’une  machine ,  par  laquelle,  on;  injeâedeji’eau  tiede 
dans  les  inteftins  ,  avec  une,  fo^ce  incomparabletnent 
plus  grande,  qu’on  ne  peut  le  faire  avec  ■nqs,,fejingu£S 

ordinaires.  Cette  machine  , 'dont  oh  s^ètqit 'déjà  fervi 

pour  ^éteindre  les  incendrer,  eft  gravée  d&s  la'  Gram- 
mairé  des  Sciences  de  Édminî  'y  '  &  lé  fera  ,  ditron ,  bîêh- 
tôt  dans  les  Mémoires  de  l’Académie  de.  Bologne'»  ou 
de  quelqu’autre  Académie  d’Italie.  M;  deJSaen;:,.  '^ 
l’on  en  a  eav.oyé  la  figure  &  la  defeription  »  auroit 
rendu  férvice  aux  Médeelhs  ,  en  la  faifâ,nt  graver  lui- 
même  dans  fon  ratio  medendi ,  ouvrage  qui',  devenant 
tous  , les  jours,  plus..pr.écieux-,  eft  fait  pour-être;  dans 
les  mains  de  tous  les  .gens  de  l’art  ,.,au  lieu  qu’il  n  y 
en  a  qu’un  fort  petit  nombre  qui  foiént  à  portée;  de 
confulter  les  Mémoires  des  Académies.  Vïd.  rat.  med. 
tom.  IV,  cap.  V.  de  machina,  ad  curandu-tn  ileum'dejycra^ 

îum,  &  le  tomeV.  chap.  V,  du  même  ouvrage  ou 

Auteur  fait  paroître  quelque  défiance  contre  î’hfage 
4e  cette  machine ,  d’après  quelques  ,  expériences  ami 

fcêureufes  exécutées  fur  des  animaux  vivans. 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  441 
ee  peut  en  fauver.  Le  hazard  &  la  témérité  „nous 
fervent  quelquefois  mieux  que  la  prudence’  ;  ét 
ce  n’eft  pas,  alTurément,  un  petit  bonheur  pour 
les  hommes ,  fi  fujets  à  faillir ,  que  toutes,  leïirà 
fautes  ne  tirent  pas  à  conféquence  ;  mais,  quel 
eft  cependant  l’homme  fage  qui  voulût  ,fe  livrer 
à  des  guides  auffi  dangereux?  Le  judicieux  SfhfltçJjç. 
ne  vouloir  fans  doute  être  conduit  que  par  la 
raifon,  puifque  malgré  le  fuccès  de  l’opération 
ordonnée  par  Nuch ,  dont  il  garantit  la  vé:rité il 
ne  lailïè  pas  d’argumenter  avec  beaucoup  .de 
force  contre  la  gajîrqtomie»  M.  Menfching ,  au¬ 
teur  d’une  bontie  théle  fur  les  opérations  témé¬ 
raires  (n),-fQutenue  à  :Rofl;qçk,  en  1.756,  ne  con- 
tefte  aucun  des  fuccès  attribués  3.  Iz.gafirotpmis-; 
&  néanmoins  il  trouve  cette,  opération  effrayan- 
.te,  cruelle  ,  &  conclut  à  la  profçrire.  M.Bmn 
adopte  cette  conclufion,  à  .laquelle  il  ne  croit 
pas  qu’on  puilTe  rien  oppofer  de  railbnnabie. 

-  Elle  eâ. appuyée  d’ailleurs  Lur  un  afîez. grand 
nombre  d’obfervarions  très-intérelïàntes  communi¬ 
quées  à  l’Acadéniie  Royale  de  ^Chirurgie..  On  voit 
par  ces  obrervaüons  qu’on  auroitxqrt  de  défelpérer 
entièrement  d’un  malade  qui  foulFre  les  plus  yio- 
lensaccidens  du  î/oivn/us  ,;&  qui  même  vomit  les 
excrémens  {oj,  La  nature ,  fi  Êiivent  fupériéure,à 
-Intt,  Sc  dont  nous  fommes/bieudloignés  decon- 
noître  toutes  les  refiburces;,.  procure  quelque¬ 
fois  ia  réparation  &  l’expulfijon  par  l’anus  ^  de  la 
portion  d’intefLin  in.vnginee,.  au  moyen  des  adhé- 

.  («)  Diff.  inang.  med.  de  operationibus  quibufdam  chirur- 
S''^^^  temere  injlitutis.  VIL  pag,  lO. 

Çv)  Galien  dit  n’avoir  jamais  Vu  réchapper  de  malade 
qui  eût  vomi  les  excrémens.  Nos  Praticiens  modernes 
®nt  été  plus  heureux  ;  l’on  a  préfenteraent  beaucoup 
û  exemples  de  ces  guérifons. 


^44^  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
rences  qu’elle  fçait  habilement  ménager  à  l’en¬ 
droit  de  l’étranglement.  La  gangrené ,  8c,  la  fup- 
puration  qui  la  circonfcrit ,  détachent  cette  por¬ 
tion  de  boyau ,  demeurée  libre  &  flottante  dans 
l’intérieur  du  tube  inteftinal ,  fans  détruire  les 
points  d’adhérence  formés  à  l’endroit' du  repli 
ou  du  bourrelet ,  ce  qui  laiffe  toujours  fubfifter 
la  continuité  du  canal  alimentaire.  C’eft  par  cette 
opération  admirable  de  la  nature ,  qu’on  a  vu  un 
malade  fe  délivrer  de  13  pouces  de  l’inteftin  co¬ 
lon  ,  un  autre  de  28  pouces  de  l’inteftin  iléon, 
&  un  troifïème  de  tout  le  cæcum ,  &  de  fix 
pouces  de  chacun  des  inteftins  qui  s’y  abouchent. 
Du  refte  ,  qu’on  ne  croie  pas  que  ce  foit  feu¬ 
lement  la  tunique  intérieure  de  l’inteftin  exfoliée, 
■qui  eft  fortie  par  le  fondement ,  c’eft  la  totalité 
des  tuniques  inteftinales.  On  ne  peut  conferver 
le  moindre  doute  fur  ce  point ,  les  pièces  ayant 
été  préfentées  à  l’Académie  ,  &  attentivement 
examinées  par  des  Commiffaires  nommés  à  cet 
effet. 

La  quatrième  obfervation  préfente  une  inva¬ 
gination  du  caecum  &  de  la  plus  grande  partie 
du  colon  5  dans  l’extrémité  inférieure  de  ce  der¬ 
nier,  &  dans  la  partie  fupérieure  du  reffum  :  elle 
commençoit  à  plus  d’onze  pouces  de  l’anus ,  SC 
finiffoit  à  cinq  ou  ftx  pouces  au-deffus.-  H  ne  fut 
pas  poffible  de  retirer  la  portion  d’inteftin  ren¬ 
trée  5  tant  elle  avoit  contraffé  de  fortes  adhé¬ 
rences  (p).  Mais  ces  adhérences  n’exiftoient  feu¬ 
lement  qu’au  dehors  à  l’endroit  du  repli  ;  l’iu* 
teftin ,  comme  on  l’a  déjà  remarqué,  étoit  li- 


(p)  Quelle  violence  ne  faudroit-il  pas  faire  à  la 
nature ,  fi  Pon  entreprenoit  de  détruire  ces  adhérea* 
ces  dans  un  homme  vivant  ? 
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|)re  6c  flottant  àl’intérieur.  C’eft  cette  difpofition 
qui  a  permis  la  réparation  &  l’expulfîon  dé  la 
portion  invaginée ,  comme  les  trois  premières 
obfervations  en  font  foi.  M.  Boudou  a  vu  le  cæ¬ 
cum  rentré  dans  le  colon  :  le  malade  mourut 
dans  le  marafme ,  après  avoir  fouffert  beaucoup 
de  douleurs  de  colique  ,  mais  fans  avoir  éprouvé 
les  fymptômes  excefirvement  aigus  qui  font  la 
fuite  ordinaire  du  volvulus. 

Un  jeune  Seigneur  de  1 8  ans ,  ayant  impru¬ 
demment  mangé ,  pour  fe  guérir  d’une  diarrhée 
opiniâtre ,  une  grande  quantité  d’œufs  durcis , 
réulTit  au-delà  de  fes  efpérances  6c  de  fes  délîrsj 
il  tomba  dans  une  conftipation  mortelle  j  qui  le 
fit  périr  avec  tous  les  fymptômes  du  volvulus. 
On  trouva  les  inteftins  bouchés  par  une  cbiômne 
d’excrémens  fort  durs ,  fur  laquelle  étoit  du  mer¬ 
cure  qu’on  lui  avoit  fait  prendre  pour  ouvrir  les 
voies.  Les  fu jets  des  obfervations  huit  ÔC  neuf , 
périrent  de  la  même  manière ,  par  l’effet  ;d’ùn  re- 
tréciffement  des  tuniques  des  inteftins  (q).  Dans 
le  premier ,  le  retréciffement  occupoit  la  partie 
du  colon  qui  s’unit  au  reâum,  vers  rangle  ob¬ 
tus  que  forme  la  dernière  vertèbre  des  lombes 
avec  l’os  facrum  ^  il  étoit  fi  confîdérable ,  qu’à 
peine  on  pouvoit  introduire  l’extrémité  du  petit 
doigt  dans  la  cavité  de  l’inteftin  j  il  fembloit  avoir 
®té  étranglé  par  une  ligature  ,  fi  ce  n’eft  qu’il 
tty  avoit  ni  pii  ni  froncement:  dans  le  fécond , 
le  retréciffement  fe  tronvoit  à  la  partie  fupé- 
rieure  du  redum ,  laquelle  étoit  fi  relferrée  qu’elle 
ûauroit  pu  que  très  -  difficilement  recevoir  une 
plume  à  écrire  dans  fa  cavité,  (r^  Une  tumeur 

(?)  M,  de  Sauvages,  en  cite  quelques  exemples,  Vid, 
Pololog.  method.  tom.  IL  pag.  449, 

(0  M,  Sharp  a  y  U  quatre  malades  où  le  reélum  étoit 
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skirreufe  ,  compriCe*  entre  les  tuniques  du  colon 
çaufa  la  more  d’une  femme  donc  il  eft  parlé  dans 
'ia  dixiènie  obfervation.  Celle  qui  fiùt  préfente 
.encore  un  exemple  du  retrécilïement  de  l’intef- 
^in  :.j  mais  cet  accident  fut  la  fuite  d’une  chûte 
-de  cheval  .que  fit  un,  homme  de  fqixanre  ans  , 
-fur.  le  pommeau  de  fon  épée  ,  dont^  il  fut  vio¬ 
lemment  frappé  à  deux  travers,  de  doigts  de 
i’ombilic.  Le  malade  épi'ouva.,- par;  intervalles;, 
Jes  aqeidens.  du  vo/vu/us  5  pn  s’appeççut,^que  fes 
déjéâions  étoienf  filées  ,  comme  fî..  les  excre- 
,mens  avoient  paffé,.,  pat'  une  filière-  éjir-pite.  M- 
Braif/ier ,  membre  ,dj'. l’Académie  6c  ,  auteur  de 
cetje  pbfervatipn ,  .me  dpu tant  -pas,  :qüe. f  ie  retré- 
ciffemeat  de  lyintefilnOne  fût  um  effet  confécutif 
:4e  la.;4s>ntpfipn  qu’il,  .aypit  fpuffert ,  pçpppfa  la 
y  détermifléi  à  cela::par  .,1e  earaefère 
de. la< maladie  ^  ayqit:  un  fiége  fixe.a&!décidé;5 

..c-eîte,  opération  ^  ,a,laqufrile  ou:  fe^refufaj  eût  p.û 
Ifeiiyerde  malade  ;  qn.n’auroit  pas  été  hbljgé  pour 
Ærpiüver.ie  maf  .de;  faire  des  rechereheSulQ-ngues 
^;dangereufes^  :G,Gpime  on. y  feroit  forcé  dans  lé 
yglvÿus  de,  eau fe. interne,,  fl. eût  fallu  emporter 
■Lipprtiorij  d’inteff  ia  r-etréGie ,,  -  pratiquer  eu; 

,4h,ite,.dans;l’aîue.;u4  anus  a.rtificiel ,  pu?.»-  ee 
-eût été  préférablê ,  :  rétablir  la_  eputinuité  de  ca/ 
■ïîai  ,  .  en  faifant  ab.DÛ.qber-  les  hputs- de  lints^^P 
.çpiipé ,  iuivanî  le.prpçédé  de  •  M,  Ramdhor,,  per- 
.feéfi.Qnné  d’abprd, paTi  .M.  Louis  ,(s^  ,  .&  enfuite 

cphtfaéîé  prés  .de  d’anus  &  il  l’étoit  à.un.tel  point  dans 
rùn^  d’eux  ,  qu’il  n’êxcledbiï  pas  îe-  diâmétre  d’une  pW- 
‘œé  à  écrire  ;  en  'cohfèqtténce'le  maîadè  êtoit  fouvent 
à  i’ëxtrêmité  ,  à  caufe  de  là  ■  rétention  des  matièreS;» 
quoiqu’on  employât  tous  les  moyens  pollibies  pour 
prévenir  cet  accident.  Rscherch.  Cntiq.  fur  l’état  prei. 
de  là  Cliir.  chap.  ÏV.  pag.  182. 

<s)  Foy.' dans  le  lU.  tom,  de  l’Académie  Royal® 
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ar  M.  (0*  les  Qbfervations  douze  , 
treize  5C  quatorze  ,  l’inteftin  ëtoit  étranglé  par 
(jes  brides  contre-nature  formées  dans  l’intédeur 
dü  ventre  ;  &  dans  la  quinzième  ,  qui  termine- 
le  mémoire  deM.  Hm'n,  par  une ’efpèce  d’an¬ 
neau  ligamenteux  ,  qui  fe.  trouva  au  méferltèfe. 
De  tous  les  cas  dont  nous  venons  de  faire  une 
courte  énumération ,  il  n’y  en  a  pas  un  feul,  à 
l’exception  du  .  onzième  5^  qui  ,pût  être  reconnu 
pendant  la  vie  des,  malades &  déterminer ,  par 
conféquent,  à  la;  gafirotomie ^  un  Chirurgien  qui 
ne  veut  point  agir  au  hazard.  Il  réfulte  donc 
bien  évidemment  des  reclierclier  : de  M.  Hevin  , 
que  le  fecours  de  cette  opération  ne  peut  jamais, 
être  imploré  par  la  médecine  interne  ;  mais  la 
chirurgie  peut  en  retirer  quelquefois  de  grands 
avantages,  foit  pour  ouvrir  une  iffue  à  des  ii-- 
quides  épanchés  dans  le  bas-ventre  ,  foit  pour 
enlever  des  corps  étrangers  arrêtés  dans  l’efto- 
mac,  ou  les  inteftins  (n)  ,  foit  enfin  pour  remé^ 
dier  aux  diverfes  caufes  d’étranglement  des  bo-, 
yaux ,  qui  ne  pouvant  être  foumifes  à  la  vue  , 
ne  fe  dérobent  pas  entièrement  au  doigt,  in¬ 
troduit  dans  .i’ab.domen.  (x)  ,  . 


de  Chirurgie  le  mémoire  de  M.  Louis  für  les  hernies 
avec  gangrené.  •  • 

•  (0  Voy.  les  Mém.  de  l’Acad.  R,  de  Chir.  tom.  IV, 
177  &  ûiiv. 

OÙ  Voy.  le  I.  tome  desVvîéîn,  de  l’Ac.  R.  de  Ghir, 
Pag-  590-604.  &  dans  i’Êncyclopédie  l’Article  Gas- 

'tSotomie.  '  '  - 

•{x)  Voye^  l’excellent  mémoire  de  M.  Arnaud  ,  î\yt-Ÿk- 
*^%lement  de  l’inteftin  par  le  péritoine;  in-n.  Paris  y 

Ï749,  -  .  .  ■ 


^4^  Mémoires  pour  sertir  a  L’HfsxoïRg 

':==^====ss===gaas!==-^^  » 

ARTICLE  XGV. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Martin  ,  touchant 
de  nouveaux  Bandages  pour  contenir  les  hernies 
O  les  chûtes  du  recium,  du  vagin  ,  &c.  (a) 

Bandages  Liifieurs  perfe£ïiôns  ajoutées  aux  bandages 
12  pouces  A  applïque  à  l’occafioit  des  difFéréntes 

tieraies.  hernies  ,  font  le  fujet  du  mértioite  de  M.  Martin. 

Les  bandages  n’exigent  pas  un  foin  li  borné  qu’on 
pourroit  fe  l’imaginer  ;  on  les  exécute  non-feule¬ 
ment  pour  les  defeentes  ^  mais  dans  bien  d’autres 
cas  de  maladies ,  comme  pour  arrêter  le  fang , 
contenir  &  empêcher  le  progrès  des  tumeurs, 
foutenir  &  reformer  des  membres  foibles  ôc  vi¬ 
ciés  ,  dîc.  c’eft  ainfî  qu’à.l’aide  de  la  lumière  des 
Chirurgiens  5c  de  leur  expérience’,  il  s’en  fait  de 
nouveaux  qui  deviennent  plus  commo’des  &  plus 
fûrs.  Cette  branche  de  l’art  tient  à  beaucoup  de 
connoiflances  anatomiques  &  chirurgicales  fort 
délicates.  M.  Martin  vient  de  donner  des  preuves 
de  fes  talens  à  cet  égard.  De  tous  tes  bandages , 
dit-il ,  dont  on  s’eft  fervi  jufqu’à  préfent ,  c’eft 
fans  contredit  celui  de  l’aîne  qui  femble  le  plus 
approcher  de  la  perfeélion  qu’il  peut  recevoir  ; 
néanmoins  la  pratique  m’a  fait  remarquer ,  que 
quelque  bien  -fait  &  appliqué  qu’il-  foit ,  il  ne  re¬ 
tient  pas  fûrement  les  efpèces  d’hernies  appellées 
Voulantes  ou  completfes.  Ün  défaut  affez  gran^ 
des  bandages  ordinaires ,  eft  de  ne  pas  compH' 


(^)  Le  mémoire  de  M.  Martin  ,  lu  à  la  féance  publi¬ 
que  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  1746  y 
n’eft  point  encore  imprimé  parmi  ceux  de  cette  Cois-; 
pagnie. 
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mer  également  dans  toutes  les  attitudes  &  ks 
différens  mouvemens  auxquels  on  eft  expofé  , 
parce  que  la  demi-cekiture  d’acier  peut  n’avoir 
pas  affez  de  reflbrt  ou  en  perdre  j  c  eft  à  quoi  il 
eft  fort  poflîble  de  remédier ,  en  rendant  la  pe¬ 
lote  même  élaftique  ;  par-là  le  bandage  devient 
un  double  reffbrt ,  l’un  fixé  fiir  l’autre ,  ayant 
une  force  mutuelle.  Dans  les  hernies  complexes, 
dit  M.  Martin  ,  les  parties  reffbrtent  aifément  à 
la  moindre  occafion  ,  foit  parce  que  l’ouverture 
du  mufcle  oblique  externe  eft  rrès-dilatée ,  foit 
parce  que  l’épiploon  ,  qui  complique  d’ordinaire 
la  defcente ,  en  favorife  l’iffue  â  caufe  de  foa 
onâuofité  :  il  arrive  dans  ce  cas ,  que  le  bandage 
ne  faifant  pas  une  compreffion  toujours  égale , 
par  rapport  aux  divers  mouvemens  du  corps , 
ou  à  fa  fîtuation ,  qui  en  écartent  plus  ou  moins 
la  pelote  ,  les  parties  gliffent  facilement  par-def- 
Ibus ,  &  tombent  dans  le  fcrotum  :  on  fçait  aufli 
que  lorfqu’on  eft  couché  fur  le  dos ,  les  vifcères 
fe  portent  vers  la  poitrine  8c  fur  les  côtés  ;  le 
ventre  eft ,  pour  ainfi  dire  ,  étalé  &  applati ,  SC 
par  cette  raifon  la  pelote  du  bandage  fe  trou¬ 
vant  éloignée  du  point,  où  avant  elle  faifoit  com¬ 
preffion  ,  laifle  la  liberté  aux  parties  de  fortic 
lorfqu’il  furvient  de  la  toux  ,  de  l’éternuement  y 
ou  même  en  faifant  effort  fur  le  baffin.  Pour 
remédier  à  cet  inconvénient ,  M.  Martin  a  ima¬ 
giné  un  bandage  dont  la  pelote  renferme  deux 
platines  •  l’une  eft  continue  au  demi-cercle  d’a- 
<^ior ,  &  l’autre  placée  en  dedans ,  tient  fupérieu- 
lement  à  la  précédente  par  une  charnière  qui 
on  fait  le  point  fixe,  pendant  que  la  partie  in¬ 
férieure  refte  béante  &  mobile  au  moyen  d’un 
teffort  mis  entre  les  deux  plaques  qui  tend  tou¬ 
jours  à  rapprocher  celle  du  dedans  vers  le  ven-; 
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tré  ,  dans  le  tems  que  la  première  pourroit  s’eg 
éloigner  avec  le  demi- cercle  d’acier,  par  quel¬ 
que  mouvement  particulier  du  corps ,  ou  quel¬ 
que  changenlent  de  fituation.  Ainfî  cette  fécondé 
platine  ,  qui  eft  continuellement  pouiTée  vers 
l’anneau ,  fait  une  compreffion  d’autant  plus 
avantageufe ,  qu’elle  eft  déterminée  de  bas  en 
haut ,  ôc  demeure  toujours  égale ,  dans  quelque 
attitude  que  fe  trouve  le  corps ,  même  quand  le 
bandage  ne  feroit  que  médiocrement  ferré.  • 

M.  Martin  paflè  enfuite  à  une  autre  efpèce 
d’hernie  bien  commune  encore  ,  Sc  ce  qu’il  pro- 
pofe  à  ce  fujet  ne  paroîtra  pas  indifférent.  L’her- 
nie  de  l’ombilic  eft  de  celles  qui  donnent  le  plus 
de  peine  à  retenir  ;  le  plus  ou  moins  de  pléni¬ 
tude  ou  de  vacuité  du  ventre  y  apporte  un  obf- 
tacîe,  &  fait  que  le  bandage  eft  tantôt  trop  , 
&  tantôt  pas  alTez  ferré.  Celui  dont  on  fe  fert 
alors  faiiboffe  dansfon  milieu  ,  &  le  ventre,  fur 
lequel  on  l’applique  ,  repréfente  une  figure  demi- 
fphérique  ;  cela  fait  deux  corps  ronds ,  dont 
Fun  ,  comme  on  fçait,  roule  aifément  fur  l’au¬ 
tre  ,  de  forte  que  dans  les  différens  mouvemens 
auxquels  on  eft  expofé ,  le  bandage  monte  ou 
defcend.  La  pelote  pour  lors  au-deffbus  ou  au- 
deffüs  de  l’ombilic  ,  fatigue  la  pefonne  incom¬ 
modée  ,  êc'  l’hernie  fort  aifément  ,  ne  trouvant 
riéu  qui  s’oppofe  à  fon  iffue.  Pour  éluder  cet 
embarraffant  état,  M.  Martin  a  imaginé  un  ban¬ 
dage  ,  dont  la  plaque  concave  eft  fenêtrée ,  pour 
y  engager  un  peu  de  l’épaifleur  de  la  pelote  en 
forme  de  boule ,  8c  fermée  d’un  petit  volet  cam¬ 
bré  ,  retenu  par  un  crochet.  Ce  bandage  ,  dont 
la  pelote  qui  remplit  l’enfoncement  de  l’ombi¬ 
lic,  refte  fixe  dans  cette  cavité ,  malgré  le  dépla¬ 
cement  que  peut  foufffir  la  plaque ,  en  haulïànt 
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^  j3aiffant ,  ou  d’autre  manière  félon  les  diverfes 
pofitions  d.u  corps.  Comme  ce  bandage  a  fa  pla» 
que  un  peu  enfoncée  ,  il  arrive  que  plus  il  monte 
ou  defcend  ,  plus  la  preffion  qu’il  fait  fur  la  pe¬ 
lote  eft  forte  ,  &  par  conféquent  l’hernie  de¬ 
meure  plus  fûrement  retenue.  Pour  le  placer 
méthodiquement  j  il  eft  nécelfaire  d’ouvrir  la 
petite  fenêtre ,  la  mettre  de  façon  que  Fhernie  fe 
préfente  à  travers,  paffer  la  ceinture  du  corps , 
§C d’arrêter  au  moyen  d’une  boucle  :  enfuite  on 
réduit  l’hernie  ;  on  tient  un  ou  deux  doigts  dans 
l’enfoncement  qu’elle  laiffe  ,  pendant  que  l’autre 
main  fait  gliffer  la  pelote  fur  les  doigts  qui  re¬ 
tiennent  la  defcente,  6c  à  mefure  qu’on  les  re¬ 
tire  ,  le  volet  de  fenêtre  doit  fe  fermer  fur  la  pe¬ 
lote  qufprend  leur  place  ;  ainfî  ce  bandage  peut 
fe  porter  vers  des  points  oppofés  ^  fans  qu’il  ar¬ 
rive  à  la  pelote  de  fe  déranger  de  fon  erriplace- 
ment. 

M. Martin  porte  plus  loin  fes  vues  pour  les 
autres  infirmités  ,  comme  pour  la  fiftule  au  pé- 
riné  par  où  l’urine  s’écoule.  Au  lieu  d’une  com- 
preffion  à  l’aide  d’une  vis ,  aufti  dure  que  gênante' 
pour  s’affeoir ,  niêrae  avec  un  bourlet ,  il  lui  def- 
fine  un  fimple  refîbrt  poftérieurement  placé ,  qui 
porte  une  pelote  que  l’on  peut  écarter,  félon  fes 
befoins,  en  fléchiftant  les,  cüilTes ,  6C  qui  re¬ 
prend,  en  la  replaçant,  une  fituation  immuable  ^ 
^algré  les  mouvemens  Ordinaires.  D’ailleurs ,  s’il 
^’y  a  prefque  plus  à  craindre  ^  comme  aupara- 
vant ,  d’augmenter  la  dureté  de  la  fiftule  ,  ou  d’y 
attirer  une  inflammation  quelquefois  fuivie  de 
pourriture  ,  ce  même  bandage  â  relTort ,  avec 
^oelques  légers  changenôens  ,  devient  un  fecours 
bûr  contre  la  chute  de  l’inteft-in  reétum  par  l’â- 
,  empêche  les  fuites  à  charge  de  rinconti-- 
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îience  d’urine  ,  qui  arrive  aux  enfans ,  aux  vieil, 
lards  :  il  peut  même  être  d’une  grande  reffource* 
lorfque  le  vagin ,  fujet  à  tomber,  n’eft  pas  dans  le 
cas  d’être  retenu  à  l’aide  du  peflaire.  La  pelote 
longuette  &  recourbée  s’applique  exaâementfur 
l’extérieur  de  la  partie  ,  y  fait  une  compreffion  ' 
douce  &  fuffifante  pour  retenir  le  vagin ,  ce  qui 
n’empêche  pas  h  perfonne  incommodée  dé  por¬ 
ter  fes  cuifFes  à  droite  &  à  gauche  ,  fans  que  le 
bandage  ceffe  de  preffer  8c  de  s’oppofer  à  la 
fortie  de  l’hernie  vaginale. 

ARTICLE  XCVI. 

Précis  de  pîujîeurs  Mémoires  ,  fur  la  compofition 

des  pierres  du  corps  humain ,  &  fur  la  taille. 

§.L 

Bijî.  diPAc.  ¥*  Es  efprits  de  nitre  &  de  fel ,  l’eau  régale  af- 
-Li  foiblis  ,  les  acides  même  végétaux,  déga¬ 
gent  une  quantité  d’air  confidérable  des  pierres 
foumifes  à  leur  aétion  ;  ils  féparent  de  toutes 
celles  qu’ils  peuvent  diffoudre ,  une  partie  terref- 
tre  qui  fe  diffout  Sc  demeure  unie  au  diflblvantj 
à  moins  qu’on  ne  la  précipite  par  un  alcali  ;  mais 
cette  diiïblution  laiffe  à  découvert  uné  autre  par¬ 
tie  bien  plus  fingulière  ,  qui  s’élève  à  la  furface 
de  la  liqueur  fous  la  forme  d’un  nuage  mucila- 
gineux,  &  qui ,  tant  qu’elle  eft  imbibée  du  fluide, 
conferve  la  forme  &  le  volume  de  la  pierre  ;  ce 
corps  tranfparent  &  léger,  eft  le  rudiment,  ou j 
comme  M.'  Tenon  le  nomme  ,  le  canevas  de  le* 
difice  pierreux. 

Il  n’eft  point  de  pierre  animale  dans  qui  ce 
canevas  ne  ferve  comme  de  charpente  à  fon  or- 
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eanifation  ,  8c.de  foutien  à  la  matière  crétacée 
dilToluble  dans  les  acides ,  qui  leur  donne  leur 
conlîftance  &  leur  dureté. 

Ces  canevas  ne  font  ni  de  la  même  formé  ni 
de  la  même  nature  dans  toutes  les  pierres  ;  les 
unes ,  comme  les  perles  fines ,  les  pierres  blan¬ 
ches  &  jaunes  murales  de  la  vefiie  ;  celles  des 
routes  utérines ,  certains  befoards  très-compaâ:s 
du  porc-épi ,  &  celles  des  boyaux  de  chevre  , 
ont  un  canevas  compofé  de  couches  orbiculaires 
concentriques ,  emboîtées  les  unes  dans  les  au¬ 
tres  comme  les  peaux  d’un  oignon ,  tranfparen- 
tes ,  flexibles  8c  muqueufes. 

D’autres ,  comme  celles  des  écreviflés  8c  des 
homards  ,  le  tuf  des  dents  Sc  quelques-unes  du 
baffinet  dii  rein  ,  ont  un  canevas  compofé  de 
couches  auffi  tranfparentes ,  mais  plus  folides  , 
8c  feulement  femi- orbiculaires  ,  emboîtées  les 
unes  dans  les  autres  comme  des  gobelets.  Ces 
deux  efpèces  de  canevas  fe  durciflént  par  l’eau 
bouillante  &  par  i’efprit  de  vin ,  mais  l’eau  tiède 
les  ramollit  ^  &  les  réduit  à  la  longue  ,  en  une 
fubftance  branchue  &  muqueufe. 

Il  fe  trouve  des  pierres  dont  le  canevas  eft  po¬ 
reux  ,  &  repréfente  une  efpèce  d’éponge  ^  &  ces 
canevas  font  de  trois  efpèces  différentes  j  les  pre¬ 
miers  ,  qui  fe  trouvent  dans  de  certaines  pierres 
de  l’utérus ,  offrent  une  fubftance  qui  paroît  com¬ 
me  lymphatique  ,  trouée  en  plufieurs  endroits  ^ 
ét  une  partie  colorante  huileufe,  qu’on  en  fépare 
par  l’efprit  de  vin  ;  ceux  de  la.  fécondé  efpèce  ^ 
qui  fe  trouvent  dans  certaines  pierres  des  boyaux 
des  chevaux  ,  font  compofés ,  outre  la  fubftance 
muqueufe ,  d’une  très  -  grande  quantité  de  poils 
Hèsrfins  8î.  de  fragmens  très-menus  de  végétaux 
il  s’eft  trouvé  enfin  dans  quelques  pierres  for- 
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mées  dans  la  mâchoire  inférieure ,  un  caneva? 
qui ,  à  la  folidité  près ,  reffembloit  beaucoup  au 
paranchyme  des  os. 

Il  réfulte  des  recherches  de  M.  Tenon,  que 
la  nature  des  pierres  animales  n’étoit  en  aucune 
façon  connue  ,  &  que  la  diverfîié  de  leur  corn- 
pofîtion  étant  aulîî  grande  qu’elle  l’eft ,  il  ne  doit 
pas  paroître  étonnant  qu’aucun  remède  jufqu’ipl 
n’ait  pu  parvenir  à  les  diffoudre  toutes  :  on  s’eft 
trop  hâté  de  les  donner ,  fur  quelques  fuccès , 
comme  des  fpécifïques  contre  la  pierre^  en  gé¬ 
néral  y  on  s’efl  trop  hâté  de  les  profcrire  &  de 
lés  abandonner  d’après  leur  inefficacité  dans  d’au¬ 
tres  cas  ;  la  nature  des  pierres  mieux  connue , 
pourra  donner  des  moyens  de  reconnoître  l’ef- 
pèce  de  celles  qu’on  voudra  attaquer,. &  de  fübf- 
tituer  des  traitemens  réfléchis  ôc  éclairés  j  à  ^em- 
pirifmeaveugle.(<3)' 


(a)  M.  de  Fouchy  vient  de  nous  donner:  une  idée 
nette  &  précife  de  la  principale  découverte  de  M.  Te¬ 
non  ,  c’eft-à-dire  du  canevas  qui  fert  de  bafe  ou  de 
fupport  aux  parties  terreHres  de  la  pierre  ;  les  détails 
dè  cette  intéreffante  découverte  nous  meneroient  trop 
loin  ;  nous  renvoyons  donc  le  leéleur  curieux  à  Thif- 
toire  même  de  l’Académie  ,  &  au  mémoire  de  l’Au¬ 
teur  ,  en  nous  bornant  ici  à  un  petit  nombre  de  remar¬ 
ques.  Il  y  a  déjà  plus  de  quatre-vingts  ans ,  qu’Antoine 
de  Heide  &  Ÿ’iorvQ Rommelius  ,  avoient  fait,  fur  le  fujet 
dont  il  s’agit,  quelques  expériences  ,  qui ,  ayant  fixé 
l’attention  de  M.  Tenon ,  l’ont  mis  fur  la  voie  de  la 
découverte  dont  il  fait  part  au  public.  Maître- Jan ,  & 
iox-tout  M..  Hértjfant ,  Médecin  de  la  Faculté  de  Paris 
&  membre  de  l’Académie  Royale  des  Sciences  ,  lui  om 
fervi  de  guides  dans  l’emploi  des  moyens  dont  il  s’eft 
feryi  pour  y  parvenir.  Il  n’y  a  perfonne  qui  ne  con- 
noiffe  aujourd’hui  le  beau  travail  que  M.  Hérijfant  a  exé¬ 
cuté  fur  les  os  ;  ce  travail  a  la  plus  grande  analogie 
avec  celui  que  M.  Tenon  a  fait  fur  la  pierre  ,  &  l’un  & 
i’autré  ont  été  couronnés  du  même  fuccès. 
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Les  expériences  de  M.  Tenon  lui  ont  valu  la 
découverte  du  canevas  du  calcul  animal  ;  celles 
de  M.  Bérijfant  lui  ont  découvert  le  parenchyme 
des  os  {b).  Avant  cet  illuftre  Académicien  , 
on  croyoit  que^  les  cartilages  que  la  nature  a- 
deftinés  à  devenir  des  os  ,  fubiffoient  une  mé- 
tamorphofe  totale  ,  c’eft-à-dire  qu’ils  dépouil- 
ioient  entièrement  la  nature  du  cartilage  ,  pour 
fe  revêtir  de  celle  de  l’os.  Nous  fçavons  main¬ 
tenant  que  le  cartilage  refte  toujours ,  &  qu’il 
eft  feulement  comme  ■  incru/îé  d’une  terre  cré¬ 
tacée,  qü’on  n’a  pas  de  peine  à  lui  enlever  par 
le  moyen  de  l’acide  nitreux  alFoibli.  Pour  met¬ 
tre  la  dernière  main  à  cette  belle  découverte  ,  il 
s’agiroit  de  déterminer  quel  eft  le  mécanifme  de 
■cette  Singulière  incrujîation  ;  cette  connoiffance 
tient  fans  doute  à  celle  de  la  ftruâure  ou  de 
î’organifatioti  intime  du  parenchyme  cartilagi¬ 
neux,  qui  n’eft  pas  dévoilée  encore,  (c)  Un  cé¬ 
lébré  Chimifte  (d)  remarque  5  à  propos  de  la 
terre  des  os  ,  qu’il  manque  à  toutes  nos  phylio- 
Jogies  un  problème  ,  ou  un  chapitre  de  fecre- 
tione  terra  offea.  Mais  je  reviens  à  M.  Tenon  : 
ce  fçavant  Académicien  s’eft  convaincu  par  fës 
expériences ,  que  les  eaux  minérales  de  Bareges 
&  de  Cantrès  5  reduifent  la  plupart  des  pierres 
de  la  veffie  en  une  efpèce  de  glaire  limpido  , 
coulante  comme  le  blanc  d’œuf,  ce  qui  préfente 
Un  point  de  vue  plus  important  encore  pour  la 


Q>)  Mèm.  de  TAcad.  R.  desSc.  ann.  1758. 

(0  M.  Hériffant  a  fait  des  expériences  qui  pourront 
peut-être  conduire  un  jour  à  la  parfaite  connoiffançe 
du  parenchirae  des  os.  Foye^  dans  le  vol.  de  l’Acadé¬ 
mie  pour  f  année  1758  ,  fon  fécond  mémoire  fur  l’of- 
ufication. 

(d)  M.  Fenel,  dans  V Encyclopédie  tom.  XV.  pag.  586. 

F  f  iij 
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pratique  ,  que  la  folubilité  des  mêmes  pierres 
par  les  acides  minéraux.  Certaines  pierres  ont 
une  eipèce  d’enduit  grailTeux  qui  les  défend  con¬ 
tre  l’aârion  de  ces  derniers  ;  M.  Tenon  fçait  leur 
enlever  cet  enduit  par  des  moyens  très-limples, 
&  les  faire  rentrer  par  conféquent  dans  la  clalTe 
des  pierres  dont  les  acides  opèrent  immédiate¬ 
ment  la  diflolution.  Il  obferve  enfin  qu’il  pour- 
roit  bien  y  avoir  du  mécompte  dans  l’évalua¬ 
tion  que  le  célébré  Haies  a  faite  de  la  quantité 
d’air  renfermée  dans  le  calcul  humain  ,  &  qu’il 
fait  monter  à  la  moitié  de  fon  poids ,  puifqu’il 
n’a  point  eu  d’égard  dans  cette  eftimation ,  au  ' 
canevas  de  la  pierre  ,  qu’il  ne  connoiffoit  pas  , 
êc  qui  fe  confume  dans  la  retorte. 

M.  Tenon  fe  propofe  de  poufièr  encore  beau¬ 
coup  plus  loin  fes  recherches  fur  les  pierres  ani¬ 
males  ,  &  de  les  étendre  en  particulier  fur  les 
calculs  biliaires  :  il  ne  paroît  pas  que  cette  clalTe 
de  pierres  ayent  été  encore  examinées  chimi¬ 
quement  avec  une  attention  fuivie  :  les  ex¬ 
périences  que  M.  Cadet  a  faites  fur  la  bile  des 
hommes  &  des  animaux  ,  &  qu’il  a  communi-’ 
quées  à  l’Académie  Royale  des  Sciences ,  fem- 
blent  devoir  répandre  du  jour  fur  les  principes 
conftituans  de  ces  concrétions  ;  il  réfuke  de  ces 
nouvelles  expériences,  que  la  bile  eft  un  véri¬ 
table  favon ,  compofé  d’une  graifle  animale ,  ^ 
de  la  bafe  alcaline  du  fel  marin  ,  du  fel  marin 
lui-même ,  d’un  fel  effentiel  de  la  nature  du  fu- 
cre ,  du  lait  &  d’une  terre  calcaire ,  qui  participe 
un  peu  du  fer.  (e) 


(0  Journ.Encyciop.  ann.  1767.I.  part,  deMai^pag* 
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$.11. 

"Examen  ù  précis  d'un  Mémoire  de  M.  Meckel  , 
fur  les  pierres  du  corps  humain,  (a) 

L  e  mémoire  de  M.  Mechel  nous  offre  des  Pierres  du 
exemples  de  prefque  toutes  les  fortes  de 
pierres  qui  ont  été  obiervées  dans  le  corps  hu¬ 
main  ,  en  commençant  par  celles  du  cerveau  , 
qui  font  des  moins  connues.  Il  rapporte  à  cet 
égard  un  cas  qu’il  croit  unique  en  fon  genre, 
îl  s’agit  d’une  pierre  blanchâtre,  très- légère ^ 
femblable  à  la  pierre  ponce  ,  &  dont  toute  ia 
furface  étoit  hériflee  de  petites  pointes  ;  elle 
étoit  renfermée  dans  un  fac  membraneux.  Celui 
en  qui  on  l’a  trouvée ,  avoit  été  fou  à  lier  pen^ 
dant  piuffeurs  années.  L’Auteur,  donne  des  cpn- 
jeftures  très- plaufibles  fur  fa  formation -,  &  croit 
qu’en  irritant  le  cerveau  par  fes  afpérités  j  qu’elle 
a  bouleyerfé  les  idées  du  malheureux  qui  lapor- 
îoit. 

En  parlant  des  pierres,  urinaffes  ,  M.  Mechel 
dit  avoir- rencontré  piufieurs  fois  la  veffie  gcdes 
reins  des  calculeux  chargés  d’une  extraordinaire 
quantité  de  graiffe ,  quoique  le  reffe  du  corps  fût 
îuaigre  ôt  épuifé.  Il  conjeâure  de  là  que  l’irrita¬ 
tion  caufée  par  la  pierre,  provoque  la  féçrétion  de 
cette  humeur ,  la  rend  plus  abondante ,  &  que  l’a- 
roas  qui  en  réihhe  ,  fait  l’office  d’une  foffientâ'tion 
émolliente  Sc  relâchante  fur  les  parties  refferr 
fées  par  le  fpafme.  Cette  idée  ingénieufe  &  neu- 
ye  ,  n’eft  peut-être  pas  fans  fondément. 


fe)  Ce  mémoire  de  M.  Meckel,  eil  imprimé  parmi  / 
ceux  de  l’Académie  Royale  de  PrulTe  ,  Ibus  l’année 
'^754. 
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II  femble  cependant  qu’on  pourroit  élever 
quelques  doutes  fur  cela.  On  a  vu  plus  d’une 
fois  des  vieillards  extrêmement  exténués ,  dont 
le  méfentère  &  les  reins  étoient  chargés  d’une 
immenfe  quantité  de  graillé  {b).  Il  peut  donc  4 
faire  qu’il  en  fût  de  même  des  calculeux  de  M. 
Michel ,  fans  que  cela  dépendît  de  la  préfence 
(des  pierres  contenues  dans  les  reins  ou  dans  la 
veffie  ;  ÔC  quant  à  l’effet  médicamenteux  de  cette 
graiffe  ,  pour  adoucir  les  douleurs  produites  par 
l’irritation ,  rien  n’empêche  qu’on  ne  l’admette 
comme  réel,  pourvu  néanmoins  que  l’inflamma¬ 
tion  ne  fe  mette  pas  de  la  partie  ,  auquel  cas 
l’acrimonie ,  communiquée  à  la  graiffe  par  la 
chaleur  de  l’inflammation la  rendroit  plus  ca¬ 
pable  de  nuire  que  de  fervir.  (c) 

M.  Mechel  a  vu  une  pierre  renfermée  dans 
iin  fac  ovale ,  formé  par  le  fond  de  la  veffie , 
dont  les  fibres  tranfverfales  faifoient ,  par  leur 
contradion,  l’effet  d’um  fphinâer  à  l'ouverture 
de  ce  fac, 

Plufieurs  Auteurs',  entr’autres  M.  Sharp  (d) 
ont  oBfervé  la  même  chofe.  Ce  refferrement ,  ou 
retréciffement  de  la  veffie  j  qui  la  partage  com¬ 
me  en  deux  facs ,  dépend  ,  fuivant  M.  le  Dran^ 
(e)  de  la  tenfion  des  fibres  aponévrotiqiies  ,  qui 
vont  de  i’infertipn  d’un  dès  uretères  à  l’autre  5 
Bc  cét  accident  a  lieu  ,  félon  cet  Auteur  ,  dans 
la  plupart  des  veffies  qui  ont  long-tems  fouffert 
de  la  préfence  des  pierres.  -  . 

(è)  Hiff  de  l’ Acad.  Roy.  des  Sc.  ann.  1732.  pag- 
(c)  Quefnay  effai  phyfique  fur  Pœconomie  animal®; . 

Recherches  critiq.  fur  i’état  préf.  de  la  Çhiruf^ 
gie  ,  pag.  284.  285. 

(e)  Mém.  de  l’Acad.  Roy.  de  Chir,  in- 4^.  tom.I.  p3g< 
4^-7j.  ■  . 
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Pour  faciliter  l’extraâion  de  ces  fortes  de 
pierres  enkiftées  ,  M.  Mechel  confeille  des  ia- 
^ôions  émollientes  dans  la  veflîe  ^  8c  du  refte, 
il  prétend  que  le  haut  appareil  eft  la  feule  mé¬ 
thode  de  tailler  par  laquelle  on  puiffe  parvenir 
à  ces  pierres  &  en  délivrer  les  malades. 

M.Meckel  nous  permettra  d’obferver  que  cette 
propofitionparoîtunpeu  trop  générale.  Le  choix 
de  la  méthode ,  en  pareil  cas ,  femble  devoir 
être  réglé  par  l’endroit  de  la  veffie  que  la  pierre 
occupe.  Si  c’eft  l’efpace  compris  entre  les  ure¬ 
tères  ôc  l’orifice  de  la  veffie,  &  qu’on  puiffe  la 
fixer  au  périné ,  le  petit  appareil  fuffit.  RiedLims 
en  rapporte  un  exemple  (/).  Ce  fut  par  l’appa¬ 
reil  latéral  que  M.  de  Gafangeot  tira  une  pierre 
enkiftée,  dü  poids  de  deux  onces  feize  gros  , 
quoique  cette  pierre  fût  fîtuée  derrière  le  pubis 
(g).  C’eft  encore  par  cet  appareil  que  M.  de  la 
Pe/rome  tira  une  autre  pierre  enkiftée  (h).  Le 
haut  appareil  n’éft  donc  pas  la  feule  méthode 
par  laquelle  on-  puiffe  extraire  une  pierre  renfer¬ 
mée  dans  un  fac.  Il  femble  même  permis  de  dou¬ 
ter  qu’on  eût  pu  réuffir  par  cette  méthode  à  ti¬ 
rer  la  pierre  dont  parle  M.  Meckel  ^  &  qui  donne 
lieu  à  cette  difcuïEon  ;  Car  elle  remplüToit  exac¬ 
tement  le  fâc-  formé  par  le  fond  de  la  veflîe , 
quoiqu’elle  n’y  fût' pas  adhérente  y  l’mjeâîon ,  ou 
1  urine,  conténue  dans  le  reûe  de  cet  organe, 
uauroit  pù  que  très-difficilenient  fe  faire  jour 
dans  le  fac  ôc  la  veffie  ,  par  conféquent ,  former 
^ue  faillie  fuffifante  à  l’hÿpogaftre  pour  rendre 


îhid. 


if)  Mémoires  de  TAcadémie  Royale  de  Chirurgie, 


Pag.  414. 


(g)  Mém.  de  l’Acad.  R.  de  Chir.  Ibid.  pag.  407. 
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praticable  l’opération  du  haut,  appareil  (i) 

A  l’égard  des  injeâ:ions  que  recommande  4 
Meckel,  elles  ont  très-bien  réufli  à  M.  le  Dran 
dans  un  cas  où  la  pierre  ,  arrêtée  à  l’entrée  de 
l’uretére  dans  la  velSe ,  ne  put  être  tirée  avec 
ies  tenettes.  Outre  le  peu  de  faillie  qu’elle  fai- 
foiü  dans  la  veffie ,  l’efpèce  de  ligament  tranf- 
verfal ,  dont  nous  avons  parlé  ci  -  deffus ,  formoit 
encore  un  obftacle  à  fon  extraârion.  Les  injec¬ 
tions  continuées  pendant  plus  d’un  mois ,  con¬ 
jointement  avec  la  fuppuration  de  la  petite  loge 
qui  contenoit  la  pierre,  en  produifirent  enfin  le 
dégagement ,  &  on  la  retira  avec  des  pincet¬ 
tes  (h). 

Mais  pourroit-on  fe  flatter  du  même  fuccès 
quand  la  pierre  eft  véritablement  enkiftée  ?  M. 
Gusrin  ,  Chirurgien  Major  des  Moufquetaires 
Eoirs ,  8c  membre  de  l’Académie  ,  employa  inn- 
tilement  les  injeélions  émollientes  3  il  eft  vrai 
qu’elles  ne  purent  être  Ion g-tems  continuées, 
fon  malade  n’ayant  fur  vécu  que  huit,  jours  à  l’o¬ 
pération.  On  trouva  dans  le  cadavre  27  pierres, 
renfermées  chacune  dans  une  cellule  particulière, 
outre  deux  lambeaux  d’excroilTance  de  chairs 
fongueufes.  (l)  M.  Haujlet^  auteur  d’un  excellent 
mémoire  fur  les  pierres  enkiflies,.4’pù  prefque 
tous  ces  faits  font  tirés  ,  croit  que  les  cellules 
en  queftion  font  prefque  toujours  la  fuite  des 
retentions  d’urine  ,  &:  qu’elles  peuvent  être  ïQ- 
gardées  comme  des  hernies  de  la  membrane  m- 


(i)  On  décrit  dans  les  tranfaëions  pjiilofiphiq^  une 
méthode  ,  au  moyen  dé  laquelle* on  peut,  dit-on,  ^ 
paffer  de  l’inieéHon.  M.  Hei/ler  ne  la  croit  pas 
penfable. , 

ik)  Mém.  de- 1’ Acad.  R.  de  CMr.  IMd.  pag.  4i6'4i^* 
{/)  Mém.  de  l’Acad.  Roy.  de  Chir.  Üid.  pag-.  402- 
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terne  de  la  veflîe ,  qui ,  dans  fa  dilatation ,  a 
permis  le  déplacement  des  fibres  charnues  (m). 

Lorfqu’on  croit  s’être  affuré  par  la  fonde ,  ou 
autrement ,  de  i’exiftence  d’une  pierre  enkiftée , 
ne  feroit-il  pas  mieux  de  recourir  aux  injeâions 
avant  l’opération  ,  8c  de  n’en  venir  à  celle  -  ci 
que  Ibrfqu’on  croiroit  avoir  fuffifamment  ramolli 
l’orifice  du  kifte  ?  Les  tentatives  qu’on  feroit 
enfuite  pour  extraire  la  pierre  feroient  moins 
douloureufes ,  8c  l’on  ne  feroit  pas  obligé  de 
lailTer  pendant  auffi  long-tems  la  veffie  ouverte , 
.expofée  à  i ’aâion  de  l’air,  dont  l’impreflion  peut 
être  dangereufe  fur  un  organe  aulfî  délicat ,  & 
qui  n’y  efi:  point  accoutumé.  L’huile  de  lin  , 
dont  M.  de  Haen  s’eft  fervi  en  injeâion  avec 
beaucoup  de  fuccès ,  concurremment  avec  ïuva 
urfi  &  l’opium  ,  pour  adoucir  les  douleurs  des 
calculeux  (n),  efi:  peut-être  ce  qu’on  pourroit 
injefier  de  meilleur  dans  la  veffie  dans  le  cas 
dont  il  s’agit. 

^  Mais  les  injefiions ,  avant  8c  après  l’opéra¬ 
tion,  ne  ferviroient  de  rien,  lorfque  la  pierre 
eft  enfermée  de  toute  part  dans  l’épaiffeur  des 
membranes  de  la  velfie  ,  comme  l’étoit  une 
pierre  dont  nous  ferons  mention  ,  d’après  M. 
£llcr  ,  dans  l’artide  fuivant. 

Si  malgré  les  injeâions  la  pierre  n’obéit  pas 
^^tierte ,  le  feul  parti  qu’il  y  ait  à  prendre , 
en  d’aggrandir  l’orifice  du  fac  avec  le  doigt ,  s’il 
peut  y  atteindre  ,  ^  fi  cela  ne  fuffit  pas  ,  de  le 
dilater  avec  la  pointe  ou  le  tranchant  du  bif- 
^^ti ,  à  la  faveur  du  doigt  qui  guide  l’inftru- 


(«)  Mém.  fie  l’Acad.  Roy.  de  Ciiir.  Uid.  pag.  402. 
(^)  Foyeij^  le  Ratio  medendi  ,  pajjiîtii  &  le  Journ.  de 

^edecine.  Février  1760. 
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ment.  Par  ce  procédé  M.  de  Garangeot  vint  à 
bout  d’extraire  une  pierre  enkiftée  qui  pgfQjj 
deux  onces  (o). 

M.  Mechel  ne  croit  pas  qu’une  pierre  puiffe 
être  adhérente  à  la  veffie  fans  être  renfermée 
dans  un  fac  particulier. 

M.  Sharps  a  vu  cependant  dans  deux  cadavres 
des  pierres  adhérentes  à  la  veflîe  fans  qu’il  y  eût 
de  kifte  ;  mais  il  déclare  que  ces  adhérences  ne 
font  pas  bien  fortes ,  &  qu’elles  ne  s’oppofent  pas 
à  l’opération  (p).  M.  Le  Dran  ,  qui  a  feit  la  mê¬ 
me  obfervation ,  eft  auflî  du  même  avis ,  &  rap¬ 
porte  un  cas  très-remarquable  de  cette  efpèGe(5). 

M.  Mechel  a  trouvé  de  petites  pierres  dans  le 
tiffù  cellulaire  des  mufcles  de  la  cuifle ,  entre  les 
tuniques  des  boyaux  (r) ,  principalement  du  co¬ 
lon,  dans  la  duplicature  du  ligament  defallope, 
êc  dans  les  veficules  feminales  (s) ,  particulière¬ 
ment  des  vieillards  ;  ces  pierres  font  blanches , 
moins  dures  que  celles  des  reins  &  des  pou¬ 
mons ,  Bc  non  inflammables  ,  enforte,  dit  M. 
Mechel ,  qu’elles  forment  une  clafle  diftinâe  de 
celles  des  .pierres  de  l’urine  ,  &  des  calculs  bi¬ 
liaires. 

Cet  Académicien  prétend  ,  avec  M.  Winchler  ^ 

(o)  Mém.  de  l’Acad.  Pt.  de  Chir.  pag.  406-411- 

(p)  Recherch.  Critiq.  fur  la  Chir.  pag.  2.86. 

(9)  Opérât,  de  Çhirurg.  pag.  272. 

if)  Il  y  a  un  cas  pareil  dans  les  anciens  Mémoires 
de  l’Académie  Impériale  de  Petersbourg ,  rapporte 
.  par  M.  Duvernoy.  Il  eft  dit  dans  l’hiftoire  &  dans  les 
mémoires  de  l’Académie  de  Bologne ,  que  M. 
a  trouvé  de  petites  pierres  entre  les  tuniquçs  de  la  ve- 
ficule  du  fiel.  '  ' 

0  Lifter  fait  mention  de  pierres  dans  les  veficules 
feminales,  &  Jame^  en  a  rencontré  20  ou  30  dans  les 
proftates.  Dic%  Univ.  de  Méd.  tom.  II.  p.  1286. 
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que  ce  qu’on  appelle  communément  offificatioii 
dans  les  artères,  n’eft ,  au  fond ,,  que  de  vraies 
concrétions  pierreufes* 

Il  a  vu  dans  un  fujet  toutes  les  artères  coro¬ 
naires  du  cœur  pétrifiées  jufques  dans  leurs  der¬ 
nières  ramifications. 

§.  III. 

Précis  d’un  Mémoire  de  M.  Eller  ,  fur  la  for^ 
mation  des  pierres  dans  le  corps  humain  ,  à  l’oc- 
cafion  d'une  pierre  f ortie  par  un  abfcès  percé 
dans  rhypocondre  droit  (n ). 

M  Eller  donne  dans  ce  mémoire  une  théo-  Pierres  ds 
•  rie  générale  de  la  formation  des  pierres 
ou  concrétions  calculeufes  dans  le  corps  hu¬ 
main,  6c  plufîeurs  obfervations  très-curieufes  fur 
ce  fujet. 

Il  déclare ,  ainfi  que  M.  Mechel ,  avoir  trouvé 
des  pierres  dans  prefque  toutes  les  parties  du 
corps,  6c  entr’aûtres  dans  le  pancréas  ,  les  finus  - 
du  cerveau ,  le  mefentére ,  le  conduit  pancréa¬ 
tique  près  de  fon  infertion  dans  le  duodénum , 
ia  gaine  du  gros  tendon  formé  par  la  réunion 
des  fibres  aponévrotiques  des  mufcles  extenfeurs 
de  la  jambe ,  6cc. 

Ï1  a  vu  deux  perfonnes  fe  délivrer  par  lafup- 
puration  d’une  pierre  groflè  comme  un  noyau 
d  olive  ,  qu’elles  avoient  portée  fous  la  langue 
des  années  entières  ,  non  fans  beaucoup  d’in¬ 
commodité. 

Ces  -fortes  de  pierres  fe  forment  fouvent  à  la 


f-e  mémoirp  de  feuM.  Eller ,  premier  Médecin 
l’A  fe  trouve  dsns  les  Mémoires  de 

cademie  Royale  de  PrulTe  pour  l’année  1755* 
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462.  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
Alite  de  la  grenouillete ,  lorfque  cette  tumeur  ré- 
fifte  pendant  long-tems  aux  diflférentes  méthodes 
qii’on  emploie  pour  la  diflîper,  ce  qui  eft  ex¬ 
trêmement  commun.  M.  Soulier,  Médecin  ordi- 
naire  du  Roi ,  &  fils  d’un  célébré  Chirurgien  de 
Montpellier,  ennobli  pour  les  fervices  qu’il  ren¬ 
dit  dans  la  dernière  pefte  de  Provence ,  a  fait 
inférer  dans  le  Journal  de  Médecine  (  Mars  1759) 
des  obfervations  ,  defquelles  il  réfuite  que  la 
grenouillete  peut  être  attaquée  très-efficacement 
par  les  purgatifs ,  concurremment  avec  les  au¬ 
tres  remèdes  qui  feroient  d’ailleurs  indiqués  j 
fans  en  venir  à  l’opération ,  jugée  prefque  indif- 
penfable  par  le  plus  grand  nombre  des  Auteurs. 
Ces  obfervations  de  M.  Soulier  méritent  toute 
l’attention  des  Praticiens. 

M.  Dumonceau  ,  Médecin  du  Roi  dans  les  Hô¬ 
pitaux  militaires  de  Douai ,  a  vu  une  fuppreffion 
d’urine  de  fîx  mois  guérie  par  l’extraélion  d’une 
pierre  fous  la  langue.  M.  Lamellin  ,  Médecin  de 
Valenciennes ,  a  obfervé  le  même  cas  ;  m&is  la 
pierre  fe  trouvoit  dans  un  abfcès  à  la  tempe  (b). 
M.  Kruger ,  Doâeur  en  Médecine  à  Hambourg, 
parle  d'un  payfan  qui  avoit  au  palais  une  tu¬ 
meur  inflammatoire  confîdérable.  Cette  tumeur 
ayant  abfcedé  j  s’ouvrit  d’elle  -  même  dans  un 
exercice  violent ,  &  il  fortit  avec  le  pus  une  affez 
grofle  pierre  de  couleur  cendrée  ,  légère  ,  ÔC  ce¬ 
pendant  allez  compaéfe  (c). 

M.  Leauîaud,  très-habile  Chirurgien  d’Arles 
en  Provence ,  appellé  pour  un  jeune  homme 
qui  fouffroit  des  douleurs  très-vives ,  une  fu' 


(^)  Journal  Encyclopédique,  Août  1759- 1- 
pag.  138. 

(c)  Journ.  de  Méd.  tom.  V.  pag.  68  &  69. 
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gvation  des  plus  abondantes  ,  avec  fièvre  ardente 
§C  continue  ,  en  conféquence  d’une  dureté  fous 
la  langue  ,  voyant  que  trois  à  quatre  faignées 
faites  dans  l’efpace  de  cinq  jours  ne  Tavoient 
pgint  foulage  ,  foupçonna  un  corps  étranger  ;  iî 
fit  une  incifion  proportionnée  à  ce  corps  ,  qui 
fe  trouva  être  une  pierre  de  la  groffeur  d’un 
ceuf  de  pigeon  ,  grifâtre  en  dehors  5c  blanche 
en  dedans  comme  du  lait,  qui  fe  laifTa  pulveri- 
fer  entre  les  doigts  ;  l’extraâion  de  la  pierre  fit 
ceffer  d’abord  tous  les  accidens  (d). 

En  ouvrant  les  reins  des  calculeux ,  il  a  conC. 
taffiment  obfervé.urie  petite  inflammation  ou  fu- 
puration  légère  à  l’extrémité  des  mammelons  , 
&  en  prefiànt  ces  derniers ,  il  en  a  toujours  fait 
fortir  les  grains  de  la  gravelle ,  ou  lè  noyau  d’une 
petite' pierre  ,  qu’il  prétend  fe  former  en  cet  en¬ 
droit  à  l’aide  d’une  goutte  de  pus,  qui  fert  de 
colle  aux  matières  terreftre  &  faline  de  l’urine  (e). 

Il  a  Vu  tirer  au  célébré  Raw  une  pierre  de  plus 
de  1 2  onces ,  5c  de  4  pouces  &  demi  de  dia¬ 
mètre. 

Feu  M.  Senf,  Chirurgien  Major  des  Gendar¬ 
mes  de  fa  Majefté  Pruflîenne  ,  ayant  fait  l’opé¬ 
ration  de  la  taille  à  un  jeune  homme  ,  ne  put 
jamais  retirer  la  pierre.  A  l’ouverture  du  cada¬ 
vre,  qui  fut  faite  en  préfence  de  M.  ELler ,  on 
trouva  la  pierre  adhérente  par  toute  fa  circon¬ 
férence  au  fond  de  la  veffie ,  5c  couverte  d’une 
membrane  affez  épaiffe.  C’étoit  la  tunique  inté¬ 
rieure  de  la  veffie  ,  que  la  pierre  élevoit  en  bofle. 
F'n  examen  attentif  fit  connoître  à  M.  ElLer,  que 


{d)  Journ.  de  Méd.  Ibid. 

(e)  Vbyei  aufli  fes  obfervations  de  Cognofeendis  &  Cu- 
^^ndis  morhis ^  feâ.  X.  p.  233. 
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la  matière  graveleufe  ayant  bouché  l’entrée  dé 
î’urétére  dans  la  veflie  ,  les  urines  s’étoient  creu^ 
fées  un  réduit  dans  le  tiffu  cellulaire  qui  fe  trouve 
entre  les  tuniques  de  cet  organe  ,  &  y  avoient 
dépofé  la  matière  de  la  pierre.  M.  Eller  avoit 
déjà  obfervé  un  cas  â-peu-près  pareil  dans  un 
vieillard  mort  de  cette  maladie  à  l’Hôpital  d’Amf. 
terdam.  L’urétére  étoit  fi  prodigieufement  di¬ 
laté  ,  qu’il  avoit  plus  d’un  pouce  de  diamètre  ; 
il  étoit  rempli  jufqu’au  tiers  d’une  matière  gra- 
veleufe  ,  Sc  le  relie ,  d’une  eau  entremêlée  de 
pus  (/>. 


(/)  M.  £/ler  fait  encore  mention  de  ces  deux  cas 
dans  l’ouvrage  qu’on  vient  de  citer ,  où  il  les  rap¬ 
porte  en  ces  termes  : 

»  Aliquando  pürulenta  &  calculofâ  hæccé  maïe- 
V  ries,  in  rene  affeâo  produâa,  per  ureterem ad ve-^ 

ficam  dimittenda ,  emiffarium  hocce  obfiruit ,  &  fibi 
3»  viam  ad  lotii  receptaculum  præcludit ,  alter  ren  fa- 
37  nus ,  officio  fecretionis  urinæ  tune  folus  fungitur  j 
37  affeâus  autem  ren  in  urêtere  fuo  obllrüâo ,  cal- 
jj  culofam  &  pürulentam  materiam  continué  accu- 
3)  mulat ,  qua  fucceffivè  canalis  hicce  adeo  dilatatuti 
ï>  ut  in  defunélo  feptuagenarii  cadavere  incjfo ejus 
.3)  diametrum  ad  duos  pollices  dilatatum ,  &  materia 
35  craftacea  fabulofa ,  in  fiatu  naturali  fatis  exilem 
33  duâuiù  hune  repletum ,  maxima  cum  admiratione 
37  detegerem.  In  juvene  viginti  circiter  aririorurà  in 
37  infima  ureteris  parte,  ubi  intra  veficæ  urinariæ  tu- 
33  nicas  reptando  ,  duéus  ifte  in  lotii  receptaculô 
33  aperitur ,  calculofa  talis  faburra  coacervata  fenfim 
33  &  compada  reddita  ,  tunicam  interiorem  in  tumo- 
33  rem  fatis  notabilem  elevaverat ,  qui  fuliula  argen- 
33  tea  exploratus ,  càlculi  majoris  præfentiàm  in  ve- 
33  fica  non  obfcurè  annunciabat  ;  operatiône  ad  cal- 
33  culum  extrahendum  inltituta  ,  fruftranei  erant  co- 
33  natus  omnes  ,  calcuïum  iftum  intra  tunicas  vefics 
33  abfconditum  aujferendi  ;  moriebatur  valdè  extenua- 
33  tus  ‘æger,  quarta  poft  fruftra  perpeifam  incifionem 
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Efier  finie  en,  donnant  l’explication  du  ca^ 
nui  a  ité  l’occafion  ,  de  foH  mérrioire.  Il  croit- 
que  la  pierre  fortie  de  l’hypoeondre  avoir  été 
formée  dans  la  véfieulë  du  fiel,  &  non  dans  la 


i)  feptimana.  Diffeâum  cadaver  clarè  monilrabât  tarif- 
3,  fifflum  hocce  phenomenon  eujus  modum  exiâendi  ÿ 
3)  quamvis  adftantibus  luçulenter  expofuiflem.,  a.-chi- 
»  rurgo  Ùthotomo  tamen ,  pp  membrana  hoecéinyo-- 
3<  luçrüm  habebatuf  à  prôyida  feilicet  iiatù'ra  ^  cài-= 
3)  cvüo  i  ne  afperitate  ■  ika‘  læderet  j  cireûmdkàimi.  ji 
Mer  de  cogn.  &  çurand.  morb,  feft.  X.  p.  . 

M<  Ùttre  ayant  àufli  trouvé  une  pierre  dansFépaif-* 
feur  des  parois  de  la  veffie,  qui  s’y  étoit  devié'e  en 
perçant,  à  ce  qu’il  croit,  la. portion derurétéreeom- 
prife  entre  les  membranes  de  ce  fac  ,  propofe  (  Méra,«: 
de  l’Ac.  R.  des  Sc.-  aiin.  lyoi.  )  un  moyen- affez  fin-i^ 
gulier  pour  délivrer  le  malade  de  cette  fotte  de  pierre  y 
fi  elle  fait boffe  en  dedans^  il  veut  qu’on  cdmménee 
par  l’affujettir  avec .  V index-  porté  dans  le  fondement 
^hommes,  &  dans  le  vagin  aux  femmes;-  qu’on 
émince  &  qu’on  ufe  enfuite  peu-à-peu  avec  le  bout 
de  la  fondé ,  la  membrane  qui  la  recouvre  en  dedans, 
6t  qu’on  tire  après  cela  la  pierre  par  l’opération  or¬ 
dinaire  après  avoir  pourvu  aux  accidens  que  cette 
mpœuvre  peut  entraîner.  Mais  fi  la  pierre  fait  une 
willie  coiifidérable  dans  la  yeiÏÏe,  on  fera  d’abord  l’o¬ 
pération,  &  Fon  déchirera  ènfuite  la  membrane  avec 
«s  tenettes ,  le  plus  .doucement  polfiblev 

R  n’eft  perfoniie  qui  ne  voie  combien  ce  déchiré- 
®ent  feroif  ^ngereux  ;  Ja  éChirurgie  nous  offre  au- 
purd’hui  une  refiburce  plus  fimple  &  fujette  à  beau¬ 
coup  moins  d’inconvéniens.,  c’eft  ,  dit  Houfien 
{Mém,  de  l’Ac,  R.  de  Chir;  iom.  I,  p,  413.)  de  faire  une 
^cifion  au  périné  fur  la  pierre  même  ,  toutes  les  fois 
^’on  peut  l’y  fixer  ,  •  en  plaçant  cette  incifion  dans 
^endroit  où  M.  Foubert  la  pratiquoit  dans  fa  méthode 
tailler,  .  ^  .  :  '  :  ■ 

_S’iln’étoit  pas  poffible  d^amener  &  de  fixer  la  pierre 
^periné,  ne  feroit-il  pas  permis,  après  avoir  ou- 
la  veffie  par  l’appareil  latéral ,  ou  par  celui  de 
^  Poubert,  fi  elle  étoit  fufcéptible  jd’extenfion  , 
Gg 
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fubftanceciu  foie  ^  par  la^rdifon  qy’éllè  eft  d%fle 
figure  1  pyramidale  irregufière  ,  :  â'>-  faéekès  ^liffes 
&  polieS  )  ad  lieu  ^u^dlle  aü-rôit  Muette  ftécef- 
faireménr  fphérique  fi  elle  avoir  pris  -naiflànce 
dans^lenfok— -la-preffien-égale  &  uniforme- que 
la  fubftance  de  ce  vifcère ,  &  les  liqueursc^i 
y  circulent  j  ëxérGent  de  -  toutes  parts ,  félon  M. 
Eilér%  mfe  pefmetteDt"^s  qu’un  fluide  .qi^lçon- 
quë  püîffê'  s’y  coaguler  .  dévienhe,  , foliée  fôîis 

une. autre  forme  que  celle -d’une  fphère  ;(g).  Çette 


faire  'avec  l’infiruffient  tranchant ,  prudemment;  con¬ 
duit  .dans  la  .vêffie ,  une  incifi6n;fur  Ja  pierremême, 
enla-faifant  .affujepir.,  s’il  était  nécelFaire  :,  par-tmai- 
de ,  qui  po.rteroit  un  ou;deux  doigts;  dans .  le  fonder 
ment-^-  - -  .  .  .  -  _  » 

(g-)  :Lg,fojtie  de  la  pierre  dont  il  s’agit,  parunabf 
cès  percé  à ilhypocondre  droit,  avoit  été  précédée 
^xm^hepatitis  :-  on  trouve,  plufieurs'. cas  fembiables-,  •& 

des  .Ÿues  neuves  &  fingulièrement  .  importantes  dans 

un  ;  mémoire  de  M.  Petit  le  pere,.  au  genie  duouei  la 
Chirurgie  françoife  eft  redevable  d'une  grande  partie 
de  fes  progrès.  Il  prouve-que  ihnflammation  du  foie-, 
en  fupprimant .  quelquefois  Pécdnlement  de  la  bilejat 
le  conduit  cholédoque  ,  peut  donner  :dieu-à;-la-rétea- 
tiQn..de:C£tte  :hiimeur  ,dans:  laevéficule  du  fiel  ;-dz;-que 
cellp-ci  par  la  . faillie  qu’elle  :&it>aiors  eh  dehors.;  éft- 
capable,  d’en  impofer  pour  runi  abfcès  au  foie  ,  &  "de 
jetter,  lès  Chirurgiens  ,  dans  ;de;funefi:es  méfoife. 
effet  j,  l’ouverture  par  l’inftÉumenr  tranchaiit  feroit  is-, 
failliblèmeftt  füivie.d'un  épaiidiement-dé  biiêèdans  la 
cavité  dü;véntre  ,  ,à  ■moinsqué  la  véfîcule-hefiàt  aiffis'' 
rente  au  pér  itoine.  Il  importe -donc  extrèneiîiefltd^- 

tablir  les.fignés  de  cettetadhérence',  &  cèuiÊ^'qUi  ■" fo 

tinguehtri’ahfcèS'du  foie ,  d-’avéc  la  -retention’de 
&  c'eft  auffi  de  qu’a  fait  M.  Petit  avec  le  plïfô’  gtp® 
difcefhement.- Jl.propofe  'enfiiite  deux  opérations  na’;^' 
velles.  pour  évacuer  la  bile  .qui-  difiend-  la-ééfiGÙlO;/ 
&  pour  extraire  les  pierres-quîelle  peut  contènityop! 

rations:,  analogues  d.  celles- qu’on  -  pratique  à  la  velhe 


CE  LA  CmrtURÔIË  DÜ  XVIIi.  SlÉCLÊ.  4^7 
preuve  pourra  bien  ne  pas  paroître  fort  eon- 
cluante. 

L’Auteur  a  tiré  d’une  véficuîe  du  fiel ,  qui  étoÎÉ 
entourée  d’une  eau  auflî  claire  &i  auffi  limpide 
que  l’eau  de  fontaine ,  où  l’on  ne  pouvoir  dé¬ 
mêler  le  moindre  veftigè  de  bile  ,  deux  pierres 
d’un  rouge  blanc.  Comme  le  malade,  hydropique 
long-teros  avant  fa  mort ,  avoit  le  foie  entière¬ 
ment  skirreux  ,  M.  Eller  penfe  que  depuis  bien 
du  tems  il  n’avoit  pu  fe  faire  aucune  fécrédori 
de  bile ,  &  regarde  ,  en  conféquence  ,  les  deux 
pierres,  comme  ayant  été  formées  par  l’humeur 
mucilagineufe  qui  fuinte  des  parois  internes  de 
la  véficule ,  pour  la  défendre  contre  l’âcrêté  de 
la  bile. 

M.  Eller  a  rencontré  une  pierre  dans  le  tiflii 
fpongieux  de  furétre  d’un  jeune  enfant  de  fis 
ans.  Il  conjeâüre  que  la  râatière  graveléufe  y 
étoit  entrée  par  les  lacunes  de  ce  canal.  M.  ÈUer 
en  délivra  lui- même  l’enfant  paf  une  petite  in- 
xifîon  qu’il  fit  fur  ce  corps  étranger. 

Il  n’efl:  pas  dit  dans  le  mémoire  de  M.  Eller 
que  le  petit  enfant  eût  été  taillé  ,  qu’il  eût  reçu 
aucun,  coup  fur  les  parties  ,  ni  qu’il  y  eût  aucua 
obftacle  au  cours  des  urines  indépendant  de  la 
pierre  ,  puifque  l’enfaiit  fe  trouva  guéri  dès  qu’il 
en  fut  délivré.  On  admettra  ,  je  crois ,  difficile- 


Urinaire  pour  une  fin  femblable.  Cette  doéirine  de  M. 
mit  ouvre  une  nouvelle  voie,  à  la  Chirurgie,  pour 
la  guèrifon  de  deux  maladies  contre  lefquelles  on  n’a- 
Voit  point  encore  imploré  font  fecours  ;  elle  eft  ap¬ 
puyée  de  beaucoup  de-  faits  &  de  raifonnemens  ,  où 
“fillent  la  fagacité  de  l’illuftre  Auteur ,  l’une  des  plus 
Srandes  lumières  de  l’Art  qui  veille  à  la  confervatioa 
^  la  vie  par  l’opération  de  la  main.  Foye^  le  1.  vol,de^ 
de  r Acad.  R,  de  Chir.  pag.  155-187. 
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Pierres  uri¬ 
naires  hors 
des  voies  na¬ 
turelles  de 
l’urine. 
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ment ,  que  la  matière  graveleufe  fe  foit  frayée 
une  route  dans  le  tiflu  fpongieux  par  les  lacunes 
de  l’urétre  j  comme  le  conjecture  M.  Eller.  Mais 
en  admettant  une  folution  de  continuité  dans  ce 
canal,  d’où  provenoit-elle  ?  c’eft  ce  que  le  récit 
très-laconique  ,  de  notre  Académicien  nous  lailTe 
ignorer. 

§.  IV. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Louis ,  fur  les  pierres 
urinaires ,  formées  hors  des  voies  naturelles  de 
l'urine. 

M  Louis  prétend  dans  ce  mémoire ,  inféré 
•  dans  le  troifième  volume  de  ceux  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  de  Chirurgie,  que  les  pierres  qu’on 
à  trouvées  aux  environs  de  l’urétre ,  au  périné , 
&  dans  le  fcrotum  ,  fuppofent  toujours  une  fo¬ 
lution  de  continuité  intérieure  dans  le  canal ,  8c 
une  infiltration  lente  ÔC  infenfible  de  l’urine ,  qui 
(dépofe  peu-à-peu  les  matériaux  de^la  pierre.  ^ 
Cet  accident  ,‘fuivant  M.  Louis,  eft  une  fuite 
alîèz  ordinaire  de  la  taille  au  grand  appareil  (a). 
Après  l’opération,  l’incifîon  de  la  peau  cefiTant 
de  correfpondre  à  celle  de  l’urétre  ,  ce  dernier 
refte  quelquefois  ouvert  dans  quelque  point,  tan¬ 
dis  que  la  peau  fe  cicatrife.  L’urine  qui  s’infiltre 
&  s’imbibe ,  pour  ainfî  dire ,  à  travers  cette  lé¬ 
gère  folution  de  continuité  intérieure ,  dans  les 
cellules  du  tiflu  adipeux  ,  y  dépofe  petit-à-petit 
la  matière  tartareufe  &  faline  de  Furine  ,  qui 
fucceflion  de  tems ,  y  forme  une  ou  plufîeurs. 
pierres. 


^  (a)  On  l’a  vu  arriver ,  depuis  peu ,  à  la  fuite  de 
l’appareil  latéral ,  exécuté  par  un  très- habile  LithO' 
toraifie. 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  459 
Louis  appuie  cette  théorie  de  plufîeurs 
faits  très  -  remarquables.  II.  fait  mention  d’une 
pierre  monftrueufe  du  poids  de  dix  onces  &  de.- 
mi,  laquelle  avoit  été  38  ans  â  prendre  cet  ac- 
croiffement  prodigieux  depuis  l’opération.  Elle 
fortit  d’elle- même  du  fcrotum  ,  où  elle  laiffa  un 
fuide  â  y  placer  le  poing.  Il  parle  d’une  autre 
pierre  plus  monftrueufe  encore  ;  elle  pefoit  plus 
de  17  onces.  Le  fujet,  alors  âgé  de  32  ans,  avoir 
été  taillé  à  cinq.  Cette  énorme  pierre  étoit  com- 
pofée  de  deux  portions  ,  dont  l’une  fe  fit  jour 
d’elle-même  au-dehors  après  avoir  ufé  la  peau , 
&  fut  trouvée  dans  le  lit  du  malade ,  2  3  ans 
après  l’opération  ,  &  l’autre  fut  tirée  par  un 
Chirurgien.  M.  Morand  a  tiré  du  milieu  du  fcro¬ 
tum  une  pierre  de  3  onces  &  6  gros ,  qui  avoir 
ftipérieurement  une  gouttière  ,  dans  laquelle  l’u- 
rétre  étoit  logé.  Un  homme  ayant  reçu  un  coup 
de  pied  au  fcrotum  ,  il  s’y  forma  une  tumeur 
qu’on  prit' pour  un  troifièrae  tefticule.  Le  Chi¬ 
rurgien  jugeaiit  que  c’étoit  une  tumeur  skirreufe , 
entreprit  d’en  délivrer  le  malade.  Il  fe  trouva 
que  ce  prétendu  skirre  étoit  une  pierre  de  deux 
onces  &  un  gros.  L’obfervateur  pfopofe  fur  cela 
une  conjeéture  adoptée  par  M.  Louis  :  il  penfe 
que  l’urétre  a  été  contus ,  &  qu’il  s’y  eft  fait 
une  folution  de  continuité  ,  à  la  faveur  de  la¬ 
quelle  l’urine  s’eft  infiltrée. 

Au  refte  ,  la  formation  des  pierres  dont  nous 
parlons,  fuppofe  que  lés  urines  coulent  libre- 
ment  par  l’urétre  ,  car  s’il  y  avoit  quclqü’obf- 
tacie  dans  ce  canal,  Turifie  àgiffant  alors  avec 
plus  de  force  coritre  la  folution  de  continuité 
intérieure  ,  au  lieu  de  s’infiltrer  tout  doucement 
le  tiftu  cellulaire^  inonderoit  ce  tiiTu ,  & 
Ggiij 
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y  produiroit  infailliblement  des  engorgemens 
gangreneux  (b). 

Des  principes  établis  par  M.  Louii ,  réfultent 
deux  conféquences  également  importantes  ;  la 
néceiTité  de  profcrire  enfin  totalement  le  grand 
appareil ,  comme  la  méthode  de  tailler  dont 
furétre  a  le  plus  à  foulFrir ,  fans  utilité  pour  le 
malade,  &  celle  de  recourir  aux  botigies  fon¬ 
dantes  &  fuppuratives ,  feules  cap4? les ‘de  .dé¬ 
truire  efficacement ,  en  bien  des  cas ,  les  callo- 
fités;  de  la  fifiuîe  intérieure  j  qu’on  attaqueroit 
infruéiueufement  de  toute  autre  manière  ^  ladé- 
couverte  des  bougies  dont  il  s’agit  ici ,  eft  alTu- 
îtément  un  des  grands  fervices  rendus  à  ;la  Ghi- 
rurgie,  d’abord  par  M-iJurun  ,  qui  s’en  eft  ré- 
fervé.le  fecret  ,-,  &-  enfuke  par  M,  , Çon/ard ,  fon 
généreux  émule  ,  qui  n’a  point  envié  le ,  fien  au 
public, &  à  Ihumaiiité.  ; 

-  Le  même  M.  Gouîard  ,  Chirurgien  de  Mont¬ 
pellier.,  avec  qui  j’étois  très-iié  dans  le  tems  de 
mes  études  dans  cette  ville  ,  a  .été  ;  témoin  d’un 
cas  aflez  extraordinaire  dans  la  perÇonne  d’un 
Gentilhomme,  j  de  ..Lpguedoç  ,  attaqué;  depuis 
plus  de  trente  ans.  de  carnorités:  dans  rurétre. 
Les.  fondes  de  plombv  dont  il  faifoitjufage  ,  lui 
rendoient  fon  état  fopporfabie mais -elles  ne 
f  empêchèrent  pas  de  tomber  enfin  dans  une  ré¬ 
tention  d’urine  qui  dura  neuf  jours,,  &.  à  laquelle 
fuccéda  une  incontinence  de  ce  jiquide,  qui  per- 
fifta  pareiilemenf  pendant  neuf  .autres^  jours , 
gprès  lefquels  les  chofes,  allèrent,  à‘  i’ordinaire. 

,  (i)  Hildanus  (  cent.  Vg  obf.  57.  p.  572..)  &  Barrius 
eff.  torn.  I.  §.  35;p.  2,2,6.)  hanc  t/uoriam  ohfirr 

UluJImvemnf  j  etiam  conjeâurâ  caufarnajjecuti 

régulas  meiëndi  vèrh  non  prodiderunt.  -  CatnfST  de* 

mont:  anat.  path.  lib.  IL  cap,  XVI. 


'  BEXA-CHrRü]r<îîWï>u?Wi'fi. 
ï;? malade  ■voulant' une  fôis'p"mîr  'tGÛtés'^fé‘'délî* 
vrer  de  fon  incommodité  f  fe- à-d’âfegedes 
iîougiesi-de  ^  -Après'  fix ,  -à  -fe-pt  ‘  fe^ 

în^mes-'dé  cet  -ufage  ,  il-  êut^  le  plai|ir' 'd’Urinêr^ li^' 
brement , 'à  cela  près'  qu’irétoit  aflujêttnà'Snë 
petite-  incommodité'  affez  'fiHguiière.pfe"étoit  une 
dilatatron  du  canal*, Mi^epuis  le  verumontaufim  j-uf- 
qu’au  cou  de  la  veffieîl^’qTiiobMgeoitllê%îâlade*Ÿ 
îorfqu’il  voulôit  uriner  / '-à,  donner  Un  |èt^coup 
de  doigt  a^  cettei'diiatâti^.,  ^'pdur  âTFigèr-|’urmé 
vers-rautre-_portl(M  dë-fuMtré  ;'’iî^'yn^  fîbûrdë 
juger  f-{mi^antrM*iGou:lard\^  qu’un'é  pleéré-d'u  vo¬ 
lume  de-  la  figurérd’ùne*''élivé',-<jiîe-le  malade 
rendit  un' jour  avecibeauGdüpf-d’efFàrt  êsyé-'âoü- 
iëuf-y’.âvoit-été  formée- ‘dàris'  cet  ■  èndrsif^^dikté 
dè'du'rétre.'  M.  Goulhri\  après'-avoîM^âppëlîé  la 
tiié'ôfïe  Mé  'M.  Louis  fur- les  pierrés'  urMÆfes  for¬ 
mées  bots  des-  voies  naturelles"  de- riirine  ,  con¬ 
tinue- en  Ices  ternies  H 
"'-'w'Ciettéldée  ingémeufe-dé  M.  Lôuk' -,  rae'fait 
fe-pénfer,  que  dans- ife- cas'  de  nGfrt^kiÆ'dâei'l’u- 
»-rine‘,  mui  ne  pouvoît'pâs'fortir-îibtemeût  à 
3)“Caüfe  -des  embarras  "du- conduit -i  'avpif  pareil- 
“fenient-^  dépofé  dans  la  portiondîlâtéé  de  Ik- 
-rétre-y-Pu  elle  avoit  été -ôbligéè  de  féjôufner 
«‘Quelque  tems  avant  de  pouvoir-  lurmonter 
»' les  -obftacles  qiii  sPppdïbienî“â'  fa'-fottie'/des 
w  radiniéns  du  petit  càïeul  dôh£  ]ki"-ikflé.“G’éft 
w  aihfi  que  dans  les  p'ochés  ané vriimâlés  y  Pù-  le 
«-  cours  du  fang'éâf-'rallerfti  ,dl  fe  formé  prêfque 
toujours -dés- êèUétees  péîÿpeufesï"  '  ■  :: 

Une-chofe digne  dkiténtion ,  &  que  je  croiè 
»>  -dëvoîr' faire  obTervér  en  paffant  ,  continue  M. 
3>  Goulard  ,  céft  que  j’âi  vu  aflèz  fouvent,  à  i’pc- 
»  caiion  des  embarras  de  i’urétre'V 'de  petites 
tumeurs  urinaire?  au  périné.  Je  penferois  vo- 
Ggiv 
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»  ionriers^que  ces  petites  tumeurs  dépejndoient 
»  moins  des  çrévafles  de  l'urétre  ,  qui  occafioiiT 
»  neroient  ^  dans  le  cas  où  ce  canal  n’eft  pas  Ji. 
5);l>re  j  jdânsr tout; le  fcrqtum:  &  le  périné ,  que 
»  de  la  trapfudatipn  <le  cette  Uquetir  3  travers 
»  les  porgsj  de  la  membrane  intérieure  de  j’u- 
J)  rétrevy.jélgfgis  par  leS'^efforts-que  les  malades 
»  font  obligés  de  faire  eV  ürinant,  ,  , 

.»  Ce,  qui^  parp.it  appiiyer  cette  idée  ,  pôurfuit 

M/Çguh/d  ï  ïC’eft.qggiles  .  tjùmeurs  dontilya- 
»  gît  /e  fprmgrjt  lentjemenî'j  &;;n’aequierentdans 
>)  l’espace  de  plufieurs' jours  que  le  .volume  djune 
»  .très:  petite  •  noix  ,  ^  ,  qu’en;  outre  élléS  .font 
9)  iouvent  long-tems  fans  reparpître.  J’ai  yu:;'un 
>}  malade  dans  cette  cville. qui  ,éii  fut  attaqué -au 
»  moins  fept  à  huit  fois  dans  l’efpacÇ:  :d’en¥irori 

•})  trois  anjivr^' UH  ^  trois  Làrquatre 

5;  fois  en  fiximpis  j  J’aiTençoil.tré  beaucoup  d’au* 
»  très  cas  de  cette  efpèce.  dans  ma  pratique., 
»  ôi  je  .ne  dois  pas  oublier 'que  les  catapiafmes 
»  de  .mie  de  pain  avec-  l’eau  vegetp  -  ininérale 

ont  toujours  procuré  parfaitement  la  réfolu? 

9)  tioa  de  ces  petites  tujneurs.  Traité  àes  mda-' 
99  di^:deVuréir^,y 

Il  eft''  une  autre  efpèçe;  de  concrétions  calçuf 

îeufes  dontdes  Auteurs  jdevÇhirurgie  ne  difent 
rien  ce ,  fpnt  celles  d'e-^ia:ip^triGe.  dPpur^^^ 
tety  eu;  quelque  forte  •l’i#pire'^de|,  pieHesJ^u^ 
îîîifes  au  feçours  des,  opérations  nous  allons 
donner  Iq  précis  d’un  mémôke  fur  ks  :  pierre? 
utérines  ,  que  M.  ILou/r  a  communiqué  à  l’Aça^ 
déuîie  Royale  de  Chirurgie  y  &  ;qU’on  trcRivedans 
Je  fécond  volume  4es  ^Mémoires  de  cette 

Aeadémie.  Nous  dirons  auffi  quelque  chofç  de? 
gierrea  inteftinaîes» 
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Précis  diiMémoire  de  M.  %ouis ,  fur  ies  concrétions 
■  calculeufe^  de  la  matrice, 

CEs  pierres ,  à  eÂ  Juger  , par  le.  nombre  des  Les  pierres 
obfervations  rjépandues  dans^  les  Auteurs ,  dJ'ent'dSî 
font plus;<:pmmunes  qu’on  n’eft  porté  à  le  croire,  matrice  peu- 
Elles;  antmoinâ  de  .maiTe  que  de  volume..  M. 
iouif  en  .  trouva  une  dans  la  matrice  d’une  fille  opération, 
de  Aivaos,.  blanche  fort  raboteufe  ,  &  très-; 
dure  ,'  du  .poids:  de'  7  gros  &  demi  j  un,  mois 
après  elle  n’ên^  pe.feiC  plus  ;  que  fix  :  quant  à  leur 
fot)ftaîîce'i;;elle,  eft  quelquefois  plâtreufe  Ætiais 
al]^z  fouvenL  leur  dureté  ne  le,  cède  pas  ^ài’Celle; 
des;os^  j|ç.Ieur:en.do9ne':Fapparence.  M.  Ipufs 
leür  Ù  cependantl'Confervé.  la  dénomination,  de 
pierres  ,  . comme  k.  -pius  .ufîtee  chez  les  Auteurs 
gui^nmnt  parlé. .  .  ï;:lr-  ; 

a’èfi:  .pas:  impôffiblê  ;.qu’une  pierre  jnegale 
H  raboteûfe  enflarhme-  :SC:ulcère  la  matrix 
ne  '/puvrte:  elle  -  même  une-  iffue  :  au^delioîs  .du. 
cêtésdu  vagin.  ;  ll  y  en  a  plüfîeurs  exemplest;: 

en,  rapporte  deux  ^  dont  Tun  a  été.  commua 
®iqué  à  l’Académie iloyale. de  Chirur^eiîAc  rau- 

tfe  fe  trouve  dans:  J.hen|m|>5;i  L  :; 

fi  arrive  quelquefois  quelles  parois. dcriu ma* 
htce  soflîfient-jQU.fè.  péMfi_eflîLjf3.Qs  riqu’iloÿ;  ait; 
de  pierre  d  ms  ,fai  tîavitéinÆelveil  ;le  ';ças^:-d 
parle  M,  Maj/f  dans  k  Gèmmérce  .Eiît.érake^dé 
Niirembert  (  Juillet  17  Ees  paroifedéjl’jitérus 
^f^fiées,  fous  la  membrane.  ;quer  leur  i^fourriit  rie: 
péritoine.^,  3^  épaiiïés-de-'qua.treidoigts  ,  ne-  pu- 
^ent  être  eàlTées  qu’a  coups  de  marteau;  L’inté- 
tieur  gtoit  rempli  d’une  matière  purulente ,  Sz, 
mauyaife  odeur ,  qui  reflembloit  à  du  lait 


ilTé  ■  pou^'  SËRvm:;  si  eIhiStoire 

pris.  Feu  M.  Veràkr  aypitdans  fon  cabinet  une 
matrice  pétrifiée ,  pefdrit  4-3  onces  3  elle  avoit  fix 
lign^^ J’^aiJfTem ,  &,,éroit/p]eme.3ntéT^U]r.em^ 
d’inégalités  femblabjcs  à^|de§.ji^  :  ja  cavité 
conrenoit  une  lymphe  épailTe  &  inodore.  Une 
ob lè F^'ation'  i  dé  M;*  f’fâîe.Bnoas  offf^ 
^,iini:?i%ât'ïicê’^élri€ée  delà^tâll#  étoft 

‘Unéï|^fiie'âfe'léé.  Mi-  i^étiè'kcpejîeïehctîoüva-diÿ 
'ài  âoiMe-dans  là  matriéè^d?uné  Dame' ÿ’dbrftfieî 
plus  Gôiïfi'dêfâblelétôiâft-GhàtoneéSÇ&fâifc^^ 
fàîlMe  éh  éeûànsf  Hîppocrht?pl4èîiks  t;  ^î)u!kân' 
pareiffea't  1  avoir  co'niHï  etes-îForléSî  idé^bpierres. 
MiehÜ  Morm  j  Médéçirfi^e;  Siesàé/dà&s^Iès  Âdés' 
de;^Qipte  (  Août  •  i;ftï')i,:paM#id?unê~femm^ 
morte  a  40  ans  ,  dansda -matrice  dedâqUëilê^ja- 
troüva  pierres  ,  dont^les' plus  petites  étoiêîir 

de  iâ'grôfeüïd’ûné  ■arîîànde<;-difiFlrens:réplis^dè- 
ia-màïâcê4fe§-  retenoient  ^ &;iliy  en  avôît  Tjüfqlîes 
dans  les  trompes.  La  matrice  d’une  auêrejfimiîîè 
avort  :foLffFert  dans  tmns&fa-fiiblfencei,  -une  aité- 
rauonquila  rendoiî-femblable'-  àidu  füif'-'to  & 
fec  foïmoit  ifae  mafle -infdmï^v'gfpffê 

comme  la  tête  d’un  hqmriïô  ;{  du 
quelle  On- rira  une  concrétisé  dure  &'Ê(>iîi|>a^®' 
qui  pefoit  cTnq  dnces^  &  '  r>  a»?'-' 

Quant  aux  accldoflS^pfotfuiEs4kr>'4€^■'-pîérrés 
de  lia  matrice ,  &  pài?  la  pétnfip^i(5n&'oü’4’offi- 
ficatfoîi  ide  '-fa  fubftance-4i  vdiciaceuxîi^ùe  nôâf 
offrent  les  ob-fervatKins-'reCüeilîîeSipidr 
dr  qiit  font  la  Fafede  fonaûémbireîiAA  Ar.  snso 
0ne  douleur  gravativfe^dâiîs  ïa  ré^on'^f^iâ 
matrice  -defr  -douleursuâuxurêins  '-aûx  éumcs  y 
qui  rendent  la  démarche ^difiêcile^  Un 
fuppo-rtable-à  la  vulve  (^a)  ÿ  ides  dôüleiH's-ianci- 
• - _ iU  i-  V-  -  - 

'  '  remaiqué-qüe<ëé'p»runt  ■èft''une  fidte 
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liantes  &  des  fièvres  aigues  ;  un  écoulement  pu¬ 
rulent  ,  8C  quelquefois  putride ,  par  le  vagin  ;  des 
pertes  en  blanc  j  des  épreintes  douloureufes ,  fem- 
blables  à  celles  de  l’accouchement  (b)  ;  le  coït 
pénible  &  douloureux  ;  la  difficulté  d’uriner,  la 
retendon  d’urine  ,  &  le  flux  hémorroïdal. 

Mais  ces  fîgnes  n’indiquent  la  préfence  d’une 
pierre  dans  la  matrice  ,  que  d’une  manière  Trèsi< 
équivoque  ;  pour  s’aflurer  de  fon  exiftence  ,  il 
faut  en  appeller  néceflairement  au  témoignage 
des  fens ,  dont  la  certitude  l’emporte  infiniment 
fur  toutes  les  combinaifons  rationelles.  On  fe 
fervira  donc  du  doigt  8c  de  la  fonde  ,  qui  nous 
inftruiront  non- feulement  de  la  préfence  de  la 
pierre ,  mais  encore  de  la  poffibilité  ou  de  l’ira- 
poffibilité  d’en  faire  l’extraàion. 

Deux  conditions  font  abfolument  néceflaires 
pour  qu’on  puiffe  la  tirer  ;  la  première ,  que  la 
pierre  ne  foit  pas  adhérerite  .  aux  parois  de  la 
matrice ,  ou  chatonée  ^  &  la  fécondé  ,  que  la 
matrice  elle-même  ne  rembraffe  pas  fi  étroite^ 
ment  ,  qu’on  ne  puiffe  introduire  du  moins  un 
ftilet  entre  l’un  &  l’autre.  Les  chofes  fuppofées 
dans  cet  état ,  on .  pourra  tenter  l’opératiou  \ 
pourvu  néanmoins  que  la  pierre  ne  foit  pas  d’un 
volume  démefuré ,  &  que  la  matrice  n’ait  âiï- 
cune  difpofîtion.  carcinomateufe.  ■  ’P 

»  La  fîtuadou  de  la  matrice  dans  le  fond  dû 
»  vagin  ,  dit  M.  Louis  ,  n’y  apporteroit  point  un 
»  obftacle  invincible  ;  il  ffy  auroit  aucune  dif- 


d^  l’irritation jies„neîfs &  qu’il  dépend.,  par  confér 
^ent,  de  la  même  caufe  que  celui  que  les  calculeux 
reffentent  au  bout  du  gland. 

.  {!>)  Ces  épreintes  procurèrent  i’expulfion  d’unè 
pierre  utérine  dans  une  vieille  fille ,  dont  parle  iïïp- 
jocrate  lib,  V.  de  morb.  vulg.  feS.  VIL  ' 
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w  ficulté  à  eiL  aggrandir  l’orifice  par  deux  fec- 
»  lions  latérales.  Il  feroit  même  poffible  de  les 
»  faire  en  même-tems ,  par  le  moyen  d’une  ef. 

5>  pèce  de  cizeaux  droits ,  dont  les  lames,  lon- 
»  gués  d’un  pouce  ou  environ  ,  feroient  tran- 
»  chantes  extérieurement.  On  porteroit ,  à  la 
3)  faveur  du  doigt ,  la  pointe  de  ces  cizeauxjuf- 
»  ques  par-deffiis  la  pierre  ,  on  les  dilateroit  en- 
»  fuite  autant  qu’on  le  jugerok  néceffaire  pour 
3)  faire  une  ouverture  fuffifante  en  retirant  les 
»  branches.  Cette  incifion  permettroit  l’intro- 
3)  d'uâion  d’un  crochet  à  curette  approprié  pour 
»  dégager  la  pierre ,  ÔC  la  tirer  comme  on  le 
3)  pratique  dans  l’opération  dé  la  taille  par  le 
»  petit  appareil.  Il  feroit  aulfi  convenable  de 
»  tenir  un  ou  deux  doigts  de  la  main  gauche 
»  à  l’orifice  de  la  matrice  pour  guider  le  cro- 
>y  cbet,  autant  qu’il  feroit.  poffible.  C’eft  un 
»;  précepte  tiré  de  la  Chirurgie  des  accouche- 
»  mens  laborieux ,  lorfqu’il  eft  queftion  de  faire 
»  l’extraélion  d’un  fœtus  mort ,  dont  la  matrice 

»  ne  peut  fe  débarraffer,  »  (c) 

Si  l’opération  qu’on  vient  de  décrire  s’établit  j 
.pn  en  fera  redevable  à  M.  Louis ,  à  qui  la  CW"; 
ïurgie  doit  déjà  tant  ;  8c  l’obligation  qu’on  lui 
aura  à  cet.  égard ,  fera  d’autant  plus  grande, 
qu’aucun  des  Auteurs  de  Chirurgie  les  plus  con¬ 
nus.,  n’a  rien  preferit  fur  cet  article ,  ni  aiéme 
fait. aucune  mention  des  pierres  utérines.  H 
parlé ,  à  la  vérité ,  de  l’extraâion  d’une  de  ces 
pierres  dans  les  Ephémérides  d’Allemagne  ,  SC 


(c)  M.  Hoin,  Chirurgien  de  Dijon  ,  fait  quelqi^® 
remarques  fur  fa  méthode  d’opérer  décrite  par  M* 
Zouis.  Voyei  le  précis  que  nous  avons  donné  de  lo® 
mémoire  fur  la  tmiiedes  femmes. 
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^’une  autre  dans  lesTranfaâions  Philofophiquesî 
mais  on  ne  nous  dit  pas  de  quelle  manière  o» 
y  a  procédé.  Aetius  indique  un  moyen  qui  pa- 
foît  impraticable. 

La  crainte  de  Thémorragie  ne  devroit  point 
nous  détourner  de  l’opération  propofée  par  IVL 
Louis.  Ce  fçavant  Académicien  indique  les  mo¬ 
yens  de  là  réprimer  ,  &  ces  moyens  font  des 
plus  fîmples  {d ).  Il  cite ,  pour  nous  raflurer  con- 
n'e  cet  accident ,  le  cas  d’un  fareome  adhérent 
à  l’orifice  de  la  matrice,  que  M.  de  la  Peyronie 
amputa  dans  le  vif  fans  inconvénient  (e). 

Les  pierres  utérines  entraînent  conftamment 
la  ftérilité ,  fans  pourtant  fupprimer  toujours  le 
flux  menftruel  j  dans  ce  dernier  cas ,  il  eft  vrai- 
femblable  ,  remarque  M.  Louis  ,  que  le  fang  des 
réglés  n’eft  fourni  que  par  les  vaiffeaux  du  va¬ 
gin,  comme  dans  les  femmes  qui  ont  leurs  mois 
pendant  tout  le  tems  de  la  groffelïè. 

M.  Louis  déclare  modeftement ,  en  terminant 
fon  mémoire ,  qu’il  n’a  fait  qu’effleurer  la  ma¬ 
tière  qui  en  eft  l’objet ,  faute  d’avoir  eu  une 
quantité  fuffifante  de  faits  pour  l’approfondir  .* 


(d)  Si  dans  quelques  cas  rares,  il  arrivoit  qu’ils 
n’euffent  pas  l’effet  que  M.  Louis  eff  en  droit  d’en  at¬ 
tendre  ,  il  femble  qu’on  pourroit  feire  ufagè  d’un  mo¬ 
yen  auffi  fimple  qu’ingénieux ,  dont  fe  fervit  M.  Levret 
dans  un  cas  très-difficile  pour  arrêter  le  làng ,  après 
ttne  opération  de  la  fiffule  à  l’anus.  Il  introduifit  dans 
le  rçâum  uneveffie  de  mouton  ,  &  la  gonfla  enfuite 
d’air ,  çe  qui  fit  ceffer  l’hémorragie. 

,  (0  Si  la  dureté  du  pédicule’  de  cette  tumeur  n’avoit 
été  Un  obftacle  à  la  ligature  de  M.  Levret ,  cette  liga¬ 
ture  eût  été  préférable  ;  mais  la  méthode  de  lier  les 
polypes  utérins  profonds  n’étoît  pas  connue  alors.  On 
trouvera ,  du  refte  ,  l’obfervation  de  M.  de  la  Peyronie 
«ans  cette  colleélion. 


Pierres  in- 
tefbinales. 
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tout  juge  équitable  conviendra  que  le  parti  qu»i| 
a  fçu  tirer  du  petit  nombre  d’obfervations  qu’il 
a  pu  raffèmbler ,  fait  également  honneur  à  foa 
efprit  &.  à  fon  zèle  pour  les  progrès  de  la  Chi- 
ruîgie ,  dont  il  eft  un  des  principaux  ornemens. 

§.  V  L 

Sur  les  pierres  des  intejlins. 

CEs  pierres  font  principalement  de  deux  ef 
pèces  ;  les  unes  prenent  naiffance  dans  la 
veficule  du  fiel  ,  Sc  de- là  paflent  dans  les  intef- 
tins ,  où  elles  peuvent  exciter  bien  des  ravages , 
Il  elles  ne  font  pas  expulfées  auffitot,  ou  peu 
de  tems  après ,  par  le  fondement  [a).  Les  au¬ 
tres  fe  forment  dans  les  inteftins  même  ,  de  la 
matière  fécale  exceflivement  durcie,  ce  qui  les 
à  fait  appeller  pierres  jîercoraks.  Feu  M.  Maréchal^ 
premier  Chirurgien  du  Roi ,  &  M.Morenn,  Chi¬ 
rurgien  Major  de  l’Hôte -Dieu  de  Pafis  ,  ont 
communiqué  chacun  à  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie  ,  une  obfervation  importante  fur  ces 
fortes  de  pierres.  Le  corps  étranger  y  arrêté  dans' 
le  reéfum  ,  à  la  portée  du  doigt ,  ne  put  en  être 
retiré  dans  le  cas  rapporté  par  M.  Maréchal  i 
qu’au  moyen  de  plufieurs  incifions,  qu’on  fut 
obligé  de  faire  à  l’orificé  de  cet  inteftin.  M. 
Moreau  eût  été  forcé  auffi  d’en  venir  là  fi  ,  heu- 
reufement ,  la  pierre  ne  s’étoit  caffée  entre  les 
tenettes ,  &  n’avoit  été  tirée  par  morceaux 
M.  Cadet  ^  Apoticaire  Major  de  l’Hôtel  Royal 

(/î)  M.  Imbert ,  Chancelier  &  Juge  de  l’Univerfité 
de  Montpellier,  a  publié  un  très-bon  opufcule  fur  ceS 
efpèces  de  pierres. 

(0  Foyei  les  Mémoires  de  l’Académie  Royale  dé 
Chirurgie  tom.  III.  m-4°.  pag.  55-151. 


'ïDEX3V-CHlRXmGîE-l),«^lJVin  4^^ 

aes-  Walitles  V  &  tres-habile  Ghimifte^:vde  i’AcaJ 
déhiie  Royale’ des;.Sc;iences ayant  fournis,  eette 
dernière^ierre  à  i’analyfe,  elle  lui  à  fourni  une 
grande; ;qnantiré  d^une  kuüe  rouge- ^  claire  t  fé¬ 
tide  ^  qui ,  'étant  Teffoidie ,  àr  pris  une'./  confi.ftancè 
bütireufe;  Le  mélangé  dé  :  cinq?  gros  d’alun  avec 
quatre  gros  de:  la  Goncrétioii  >  en  fuivant  -le  pro¬ 
cédé:  de:M.  HombeTg ,  iui/a  donné  un  •  phofphore 
qui  prend  feu  très-  facilement  i.»  qui- enflamme 
même  les  matières  combùflibles.  fur:  iefqüèlles 
on  le.  jette  ,  qui  répand  en  brûlant,  une  odeur 
délfoupHre  très- pénétrante  (e).  Macfcel  à 
donné: ïPiiiftoire  d’une:. pierre  mteftinal©  de  la 
grQffeûf'  é’unpedtioeuf  .de  poule  ,  compofée  de 
plus’ de. vingt  couches;  concentriques:,  '6c''d’urs 
noyau ktérieuremént  blanc  ^  formé  de  fibres  ra^ 
diées:&  brillantes  r,  qui  toutes  aboutiflbient  à  un 
centre  commun.  Cette  pierre ,  arrêtée'  dans  le  je- 
junum^ï.en  bôuchoit  entièrerhenr  .te  :ca,vité.  M.. 
MecM’ierirattribue  la  ïfbrraation  à  f  excès:  '  dp 
brandevin;(<i),  r:  :::  .'!  ?  ;  :  :  ■  ;n-  ; 

::o Vu  ^  ^  E"-.  X  C-V LL 

Précis  d*un  Mémoire  de  M.  Thomas  y  fm  une 
;  .nouvelle,  méthode  Me  ‘.faire  VopérAtionyde-.  la 
taille  -(u).  ’  1  .  •  V 

GEWe  'importanté  ,  matière  ^  a,.  été,.plus,,que  Mere.de Fr. 

toute'  autre  .  i’o|jet  des  recherche?  de 
r,applica'tîpn  des  .Chirurgiens.  ^Depuis,  le’ w 

CO  Kp.^sj^JJUid,.dA£Ac&<L.My-..de.  ChitJn^d‘-^om.lïL^ 

pag.  14-16.  ,  .  .  ,,  .  .• 

fes  JVTém.  .déplie.  Roy-  dePrujETe^  ann. 

(O  Ce  Mémoirè  ’ïû  a' une 'féaricé' publique  d^  l’A- 
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mencement  de  ce  fiécle ,  on  a  examiné  attentP 
vement  tous  les  rapports  qu’a  la  veffie  avec  les 
parties  qui  Tenvironnent ,  pour  ouvrir  les  routes 
les  plus  sûres,  qui  puiffent  conduire  dans  Ffe- 
térieur  de  ce  vifcère  ,  afin  de  pouvoir  en  tirer 
les  corps  étrangers  qui  y  font  une  Caufe  conti¬ 
nuelle  des  douleurs  les  plus  aigues.  La  manière 
d’opérer  la  plus  généralement  admife ,  de  quel¬ 
que  inftrument  qu’on  fe  ferve  pour  la  pratiquer, 
cft  celle  qui  ouvre  d’abord  le  canal  de  Turétre 
au  périné ,  &  par  laquelle  on  débride  le  col  de 
la  veffie.  On  fe  propofe  ,  par  cette  fedion,  d’é¬ 
tablir  une  voie  libre  pour  l’extraâion  des  pier¬ 
res  ;  mais  il  n’eft  que  trop  certain,  qu’il  n’eft 
pas  poflible  de  préparer  par  ce  moyen  une  iffue 
îuffifante  aux  pierres  d’un  volume  un  peu  con- 
Cdérable.  Dans  ce  cas,  les  parties  ne  font  pas 
à  l’abri,  d’une  violence  dont  les  fuites  peuvent 
être  dangereufes.  C’eil.  le  c6l  de  la  veffie  la 
proftate  iqui  fouffrent  l’incifîon  &  les  ^déchire- 
mens  inévitables  dans  l’extraélion  d’une  groffe 
pierre.  Or,  la  proftate  foutîent  les  vaiSèaux 
éjacûlateurs ,  dont  la  meurtriflure  ou  l’inflam¬ 
mation  doivent  avoir  des  inconvéniens  qu’on 
fent  aflèz  ,  lorfqu’on  réfléchit  aux  ufages  de 
ces  organes.  C’étoit  pour  ménager  &  mettre  à 
couvert  de  toute  efpèce  de  léfîon  ,  les  parties 
qui  fervent  au  paffage  naturel  de  l’uriné  &  de 
i’humeur  prolifique  ,  &  en  même -.tems.  pour 
trouver  moins,  d’obftacle  à  la  fortie  dès  plus 
groflès  pierres  dont  il  foir  poffible  de 
i’extradion ,  que  M.  Foubert  avoit  imaginé  là 
méthode  'qui  porte  fon  nom  ;  elle  mérite'  éxclu- 


cadémie  Royale  de  Chirurgie  ,  n’eft  point  encore  im¬ 
primé  parmi  ceux  de  cette  Académie. 

fiveménfi. 
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fivement  celui  de  taille  latérale  y  puifque  dans 
cette  opération  ,  l’on  pénétre  dans  le  propre 
corps  de  la  veflîe ,  fans  ouvrir  fon  col  ni  le  ca¬ 
nal  de  l’urétre  :  la  defeription  ÔC  les  avantages 
de  cétte  méthode  font  expofés  dans  les  premiers 
volumes  des  Mémoires  de  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie ,  8c  l’on  en  a  parlé  encore  dans 
le  troifîème;  volume  à  l’article  des  expériences 
faites-  par  l’Académie  ,  fur  différentes  méthodes 
de  tailler.  Il  y  eft  auffi  fait  mention  de  l’opé¬ 
ration  qui  eft  le  fujet  du  mémoire  de  M.  T/io- 
mas  :  c’éft  la  taille  même  de  M.  Foubert  per- 
feâionnée ,  c’eft-à-dire  que  M.  Thomas  ,  per- 
fuadé  de  toutes  les  raifons  de  préférence  qui 
fe  réuniffent  en  faveur  du  propre  corps  de  la 
veffie  ,  a  adopté  ÔC  a  cherché  à  la  faire  par  un 
procédé  particulier  qui  la  rende  plus  fûre  ÔC 
plus  aifée-  à  pratiquer.  Il  eft  inutile  d’entrer  ici 
dans  le  détail  des  différences  qu’il  y  a  entre  les 
inftrumens  dont  fe  fert  M.  Foubert  ôz  celui  que 
.  M.  Thomas  a  approprié  à  fon  opération  ;  il 
fuffit  de  dire  que  celui-ci  forme  une  tige  ter¬ 
minée  en  pointe  à  grain  d’orge  ,  pour  pénétrer 
dans  la  veffie  par  une  ponélion  au-deflbus  de 
l’os  pubis  ;  que  cette  tige  loge,  dans  une  fente 
la  lame  d’un  lithotome  qui  s’ouvre  à  différens 
degrés ,  au  choix  de  l’opérateur ,  fuivant  la  taille 
des  fujets  8c  le  volume  des  pierres;  8C  que  le 
dos  de  cette  tige  porte  un  conduéteur  en  forme 
de  gorgeret ,  lequel  placé  dans  la  veffie  même 
lors,  de  la  ponéfion  ,  fert  à  y  conduire  les  te- 
îiÊttes,  après  qu’on  a  fait  l’incifîon  néceffaire  en 
retirant  l’inftrument  tranchant.  M.  Thomas  a 
multiplié  les  planches  qui  fervent  à  faire  con- 
eoître  cet  inftrument ,  avec  les  différentes  par¬ 
ties  qui  le  compofent,  &  leur  adion  fimultanée 
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&  fuccelEve.  Oa  voit  fur  ces  planches  dans  le 
plus  grand  détail ,  quelles  font  les  parties  inté. 
reflees  dans  cette  opération,  &  tous  les  avan¬ 
tages  qu’on  peut  s’en  promettre.  L’Auteur  fixe 
le  point  où  il  faut  atteindre  la  veflie  ;  il  dé¬ 
termine  le  dégré  de  compreflîon  qu’un  aide  doit 
faire  fur  le  ventre  pour  que  la  veflîe,  qui  doit 
contenir  une  certaine  quantité  d’urine  ,  prélènte 
une  plus  grande  furface  vers  le  périné  :  il  ex¬ 
plique  dans  quelle  fituation  le  fujet  doit  être 
maintenu  :  enfin ,  il  ne  néglige  aucune  des  cir- 
conftances  dont  l’obfervation  doit  concourir  à 
la  fûreté  des,  procédés  qu’il  décrit  ;  &  il  fait 
connoître  les  inconvéniens  qui  réfulteroient  de 
î’inattentpn  à  fuivre  les  réglés  qu’il  a  pofées 
avec  la  plus  exaéfe  précifîon. 

Ces  réglés  font  le  fruit  des  recherches  les 
plus  fuivies ,  des  différions  multipliées ,  des  ex¬ 
périences  fans  nombre  faites  fur  des  fujets  de 
tout  âge ,  5c  fur  dès  veffies  de  capacités  diffé¬ 
rentes.  M.  de  la  Martiniere ,  premier  Chirurgien 
du  Roi ,  a  été  plufieurs  fois  à  l’Hôpital  de  Bi- 
cêtre  pour  s’affurer  par  lui-même  de  ce  qu’on 
pouvoii  efpérer  de  cette  nouvelle  méthode  d’o¬ 
pérer  :  il  a  jugé ,  par  le  réfultat  des  tentatives 
faites  fur  les  cadavres ,  qu’on  pouvoir  fe  flatter 
d’avoir  des  fuccès  fur  l’homme,  vivant.  M.  Tho¬ 
mas  ,  déterminé  par  un  fuffrage  auffi  éclairé ,  5C 
par  celui  de  M.  le  premier  Médecin  du  Roi  ? 
dont  il  avoit  demandé  des  lumières  5c  les  con- 
feiis  ,  rapporte  une  fuite  affèz  étendue  de  cas , 
où  la  pratique  a  juflifié  l’utilité  8c  les  avanta¬ 
ges  de  fa  méthode  :  c’efl:  le  genre  de  preuves  au¬ 
quel  l’on  acquiefce  le  plus  volontiers.  Les  exem¬ 
ples  cités,  ont  toute  la  notoriété  poflible-,  paf 
les  noms  5c  demeures  des  malades  qui  font  in- 
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diqués ,  &  l’ori  doit  y  avoir  d’autant  plus  de 
confiance,  qu’on  y  fait, fans  déguifèment,  l’aveu 
de  quelques  fautes  dans  lefquelles  il  étdit  prefi- 
que  impoflible  de  ne  pas  tomber,  en  faifant  les 
premiers  pas  dans  une  carrière  nouvelle  &  dif¬ 
ficile.  Parmi  ces  faits ,  il  y  en  a  un  qui  eft  des 
plus  frappans  ;  c’eft  la  guèrifon  du  nommé  An¬ 
dré  Crochet  ,  domeftique  de  M.  Monier ,  Den- 
tifte,  rue  St.  Thomas  du  Louvre  ,  &  taillé  le 
21  Juillet  1758  ,  en  préfence'  de  MM.  Louis  , 
Bulattier ,  Bordenave',  Buftiél ,  Vermond  &  au- 
trés.  La  veflie  étoit  'faine ,  les  premières  vingt- 
quatre  heures  s’étoient  paffées  fans  accidens,  M. 
Thomas  voulut  tenter  la  plus  prompte  réunion 
de  la  plaie.  Il,  introduifit  à  cet  effet  une  alga- 
lie  par  furétre  dans  la  veffie  ,  fit  coucher  le 
malade  fur  le  côté  droit,  afin  que  l’urine  pafsât 
par  la  fonde  ,  ÔC  cefsât  de  mouiller  les  lèvres 
delà,  plaie  4  elle  fut-coüverte  de  compreffes 
uniirantes:  &  d’un  bandage  convenable  :  24  heu^ 
res  après  on  leva  cet  appareil ,  qui  n’ayoit  au¬ 
cune  humidité.,  la  plaie  é.toit  bien  réunie.;  M. 
Thomas  iaifla  par  pure  précaution  la  fonde  en¬ 
core  fîx  heures  dansTa  veffie  ;  les  urines  ont 
toujours  coulé  depuis,  par  l’urétre ,  enforte  que 
I3  guèrifon  ,a  ;  été  décidée  radicale  &  des  plus 
parfaites  54  heures  après,  l’opération.  Ce/ait 
eft  avéré,  ÔL  un  fuccès  auffi  brillant  n’eft.poffi^ 
ble  que  dans  une  méthode' , ‘où  les  conduits  nar 
turels  de  l’.urine  font  intaâs  p  &  c’eft-là  un  des 
principaux  avantages  de  la  méthode  .dont  il  s’agit, 
Thomas  donne  ces^  faits  âütentiques  ,  :ppur 
l'éponfe  aux  critiqués  qu’on  pourrpit  faire  de 
fon  opération  ;  il,fe  propofede,  ne  jama.is  la  dé* 
lendre^'autrement.  Si  elle  trouvo  queiques  oppo- 
fîfions ,  elle  aura  auffi  des  partifans.  Déjà  M. 
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Bufnd  ,  dans  le  cas  de  pratiquer,  la.  lithotomie 
s’eft  décidé  pour  la  métode  de  M.  Thomas  -,  le 
fuccès  a  répondu  à  l’efpérance  qu’il  en  avoit 
conçue. 

. . '  ygg 

A  R  T  rc  L  E  XCVIII. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Hoin  ,  Chirurgien  , 
de  V Académie,  de  Dijon  ,  fur  l'opération  de  la 
taille;  dans  lequel  on  trouve  la  defcription  d'un 
dilatatoire-Uthotome  ^  les  différentes  manières 
des' en  fervir  dans  la  taille  des  femmes ,  des  re¬ 
marques  fur  fes  effets ,  Cf  fon  application  à  la 
taille  des  hommes  {a).,  ■. 

Mémoires W  És  Auteurs  qüi  oht  écrit  fur  la  lithotomie, 
^  *  n’ont  paru  prefque  occupés  que  de  la  ma- 
nière  de  faire  cette  opération  fur  les  hommes  : 
très  -  peu  ont  '  parlé  de  la  méthode  q^’on 
Voit  fuivre  pour  opérer  les  femmes  ;  ceux  mê¬ 
me  qui  en  ont  fait  mention  en  ont  traité;  fi  fu- 
perfideirement ,  qu’il  y  a  peu  de  fruit  à  retirer 
de  la  lefture  de  leurs  ouvrages.  Ce  défaut  de 
lumières  fur  une  branche  fi  importante  de  la 
Chirurgie  ,  a  engagé  M.  Hoin  à  s’en  ocduper  plus 
particulièrement.  Le  réfultat  de  fes  recherches 
&  de  fes  réflexions  eft  ,  qu'îl  f dut  varier  les 

moyens  de  tirer  les  pierres  de  la  veffie  des  femmes  t 
principalement  félon  le  volume  de  ce- corps  etran¬ 
ger  ,  Cf  félon  la  Jlature  de  la  malade  ; 
feule  dilatation  fuffit  toujours  ,  lorfqu'on  d  récom^ 
uîie  .petite  pierre  dans- la  veffie  ;  &  qiPélle  fuff^ 

Lè  mémoire  de  M.  ^£>ira,  a  éré'lû'poW  lâ;pr2' 

mière  fois  à  l’Académie  de  Dijon  •éri  Décefflbré'17.* 
augmenté  &  lû  de  nouveau.en  Juin  .1769.;  ' 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  4S5 
foüvent ,  lorfque  la  pierre  d’une  femme  aduîte  'ejl 
âe  moyenne  grojfeur  ;  3°.  que  ,  dans  ce  derktà 
tas,  il  ejl  quelquefois  utile  de  joindre  une/fîüïè 
incifion  à  la  dilatation-,  4®.  que  les  pierres:^ük 
moyen  volume  exigent  quelquefois ,  dans  '  les ’ïri- 
fans  ,  que  la  dilatation  f oit  précédée  d’une  doublé 
incifion  -,  qu’il  ejl  difficile  ,  ù  même  dangereux^ 
de  ne  pas  faire  la  douUe  incifion  aux  femmes  :  de 
tout  âge  qui  ont  de  grdffiés  ’pierrès,  ’  .  .  ^ 

•  Aucun  inftrument  connu  ne  répondant  aüâ 
vues  qu’ii'croyoit  qu’on  devoir  fe  propofer  dâns 
cette  opération  ,  iî  prit  le  parti  de  choifiT'danè 
ceux  qui  étoient  -  déjà  inventés  les  pièces  "qui 
lui  parurent  les  meilleures',  de  :  ies  adaptet 
‘de  façon  qu’il  lui  fût  pOffiMé-de  remplir ,  par  des 
manœuvres  variées toutes  dés  tonditions  Hécef^ 
fairés  à  l’o'pérâtion  qu’il  entreprénoit-  de-  perfec¬ 
tionner  ;  ce  qui  a  donhé-naiÏÏance  n  un  nouvèàtt 
dilatatoire'  iithotome  y"  dont  nous'  n’entreprén-- 
droris  p'âs  -  la  dèfcfiption  d'pârce  qu’il  fèroit: -diffi¬ 
cile  dé  "feâtendre  fans  lé  feeoürs'  des  figures. 
Nous  réii verrons  îdonc^  nos  ;  leâeurs  à  fôuvfagë 
mêmé  f  -nous  lés  y  renverrOne  également  pour 
le  m&uePde  T'opéfatîüni' n'étant  pas  pdffifcîe  , 
dans  un  ;fîmpîè  extrait , 'd’entrer  dans  ces  fortes 
de  détails.;  Nous  nous  contenterons  d’obfervet 
que  rAütéûf  -^a  divifé  Ton  ménîbire  en  trois  par¬ 
ties',  réiatîvementaux  variations  que  fa  méthode 
exigé.  Il  décrit ,  dans  la  première  ,  la  manière 
de  tailler  les  femmes  par  la  feule  dilatation  5 
:  dans  la  fecoiide  ,  celle  de  joindre  une  dir  tieux 
incifîons  à  la- dilatation ,  pour  faciliter  là  fortiè 
de  la  pierre  ;  /&  dans  la' tfôifième  ,  l’ufâge  de 
fon  dilatatoire  dans  la  taillé  des  hommes.  Il  ex- 
pdfé  nla  fuite  de  chaeuhé  de  ces  méthodes  ,  les 
effets  que  chaque  manoeuvre  produit  fur  lesor- 
Hh  iij 
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ganes  ,  les  avantages  qui  en  réfultent  pour  le 
fuccès  de  l’opération ,  &  la  promptitude  de  la 
cure.  Il  appuyé  fes  préceptes  d’expériences  êc 
d’oB'feryations ,  defquelles  il  réfulte  une  raaffe  de 
lumière.  très-propre  à  éclairer  les  opérateurs  fur 
cette  branche  importante  de  la  Chirurgie.  Nous 
allons  tâcher  d’extraire  quelques-unes  de  fes  re¬ 
marques  les  plus  efîèntielles ,  afin  de  faire  con- 
noître  d’avance  à  nos  leéteurs ,  les'  avantages 
qu’ils  peuvent  fe,  promettre  de  la  leéiure  de  cet 
ouvrage ,  auquel  nous  les  invitons  très-fort  de  re¬ 
courir. 

v  Pour  faire  mieux  fentiry  les  avantages  d’une 
dilatation  lente  &  graduée  dans  ;  la  .  taille  des 
fernmes ,  .  M.  Hoin.  •  .compare  l’opération  par  la¬ 
quelle  .on  des  délivre  de  la  pierre  ,  ù  l’accoucher 
ment.  ï)ans  l’un  d’autre  cas ,  «  on  ,a ,  dit-il;, 
»  un  corps  étranger:  .à.  fairé  paifer  ,  par  -  forifice 
»  &  par.  le  canal  étroitf,,  rnaisdilatâble,  d’un  vif 
»  cêre  creux,  qui  . a,; une. plus  grande  .capacité. 
»,  Les  manœuVres.j,  ;  qupiqu’exécutées  .par'  diffé- 
»  rens  moyens  ,  doivent  le  reiTembler  quant  au 
»  fond.  Le  principal  .  effet  du.  dilatatoire,.que 
K  -j’émpIoie  dans. ia^ taille  des  femmes,,  eff  de 
»  remplir  la  fon-éflon' des  deux  premiers  doigts 
»- introduits ,,  qui , éçarterpient  le^ -col  .dp  !? 

»  fie  ,  Sf  qui  .ouvrirpienî-  un;  paffage  à.  jâ  main  , 
»  fi  on  pouvoit  les  porter  jufque-ià,  comme  on 
»  .les  . porte  dans  la,  motrice  pour  l’accouche- 
»  ment  :  il  faut  donç  qu’il  agifie  de  même;  que 
»  le  feroient  ces  deux  doigts  ,  8c  qu-’il  ne.brufi 
»  que  point  la  dilatation ,  &c.  »  ïlpapporte  ,  à 
l’appui  de  cette  dpâriàe ,  quatre  obfervations 
qui  prou  vent,  en -efi^tia  grande  dilatabilité  du 
canal  de  rurétre,,&^.les  avantages  des  dilatations 
graduées.  ,  V,.  .  .  V.  ^ 
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La  comparaifon  qu’il  fait  de  l’extraâioffde  la 
pierre  dans  les  femmes ,  à  raccouchement ,  con¬ 
duit  naturellement  M.  Hoin  a  examiner  le  mo¬ 
yen  que  M.  Louir  avoit  propofé  pour  extraire 
les  pierres  qui  fe  forment  quelquefois  dans  da 
matrice.  Il  croit  qu’on  ne  doit  avoir  recours  aux 
incifîons  que  M.  Louis  p'ropofe ,  que  dans  le  cas 
où  la  pierre  feroit  d’une  'grandeur  démefürée  ; 
que  dans  tous  les  autres  y  on  doit  préférer  de 
dilater  l’orifice  de  la  matrice  ,  qui  peut  fe  prêter 
naturellement  a  Hine  dilatation  füffifante  ;  &  il 
croit- que  fon  inftrumént  pourroit  être  egalement 
utile  peur  cette  opération.  ,  -  ,  '  ' 

M.  Hôfn  entre  dans  lès  plus  grands  détails  fur 
fa  troifième  méthode ,  qui  confifte  à  joindre  l’im 
cifion  râ;  la  dilatation  y  lO'rfqu’ii  s’agit  de  retirer 
de  grandes  pierres.- €ês^  détails  ont  principale¬ 
ment  pour  Dbjet  de  bien'  rèconnoître  les  parties 
qui  font  atteintes  par  l’inftrument  tranchant  ;  ëi 
iîs’eii;  convaincu  que  l’incifion,  qu’on  é-tôit  obligé 
de  faire;  pour  retirer  une  pierre  de  moyenne 
grofîèur,  n’étoit  jamai-s  alTez  profonde  pouren- 
tâmer  le  tiffu  cellulaire  ,  qui  éft  placé  fous  le 
corps  de  la  veffîe ,  &  dans  le  -voifînage  de-  la  ma¬ 
trice  ,•  ni-pour  ouvrir  aucun  vaiffèau'aflèz  cun- 
fidérable  pour  OccafîOnncr  Une  hémorragie  dâ'n- 
gereufe.  il-rapporte  ,  ien  outre ,  un  grand  norn- 
bre  d’expérrences  faites  fur  le  cadavre  pour  conf- 
tarer  les  diîFérens  dégrés  de  dilatation  j  dont  les 
parties  yfoit  entières fëit  divifées ,  font  füfcèp- 
tibles  ;  ôc  il  prouve  que  le  corps  Scle  bourrelet 
delà  veffie,  font  des  parties  très-dilatâbles-y que 
l’urétre  ,  &  l’efpèce  d’étranglement  qu’on  y  ob- 
ferve  vers  le  cou ,  réfifioient  beaucoup  davan¬ 
tage  :  d’où  il  conclut  que  c’efl:  particulièrement 
fur  ces  derniers ,  qu’il  convient  de  porter  l’inftru-  ■' 
tuent  tranchant.  Hh  iv 
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Ce  qu’il  dit  fur  la  néceffité  d’une  double  b. 
cifion ,  lorfque  la  pierre  eft  d’un  très-grand  vo¬ 
lume,  nous  a  paru  également  fage  &  fondé. 
Deux  i.ncifions  médiocres  doivent,  en  eiFet,xau- 
fer  moins  de  délabrement,  8c  avoir  r  des  fuites 
moins  fâcheufes  qu’une  incifion  plus  .‘profonde, 
ou  un  déchirement  confidérable  ,  qui  feraient 
inévitables ,  fi  on  ne  partageoit  pas  furieux  en¬ 
droits  différéns  l’effort -du  dilatatoire ,  ou  celui 
delà  pierre  à  fa  fortie.  .. 

Lorfque  par  une  inçifion  faite  un  peu  bas,  on 
ouvre  l’urétre  d’un;  homme  au-deflous  de'fon 
bulbe,  la  portion  de.ee  canal  qui  aboutit  à  la 
vêffié ,  h’a  guère  plus  de  longueur  qûe-l’urétre 
des  femrnes  :  on  peut  donc  opérer  de  même  fur 
cette  portion  reftante  dü  canal  &  appliquer  à 
la  taille  des  homm.e.s  ;  les  mêmes  ,  principes  .que 
nous  avons  expofés.  pour,  celle  .dés  femmes;,  ÔC 
pratiquer  l’une,  êc  l’autre;  avec  les  mêmes. inftru- 
mens  ;  c’efi:  ce  que  M.  Hoin  a  entrepris.Si:  exé¬ 
cuté  avec  le  plus  grand  fuceès ,  comme  le  conf- 
tâtent  fes  oblervations.  Il  recommande  de  faire 
l’incifion  extérieure  fort  bas  ,  afin  dè  raccourcir 
l’urétre  autant  qu’il  eft  poffible,  de  diminuer  par 
conféquent  la  longueur  du  trajet,  des  ;  inûru- 
mens  St  de  la  pierre ,  auffi-bien  que  l’étendue  des 
impreflions  douloureufes  qui  dépendent  d:e  leur 
paiage.  Cette  manière  de  faire  l’incifion  exté¬ 
rieure  a  ,  en  outre  j  l’avantage  de  favorifer  la 
fortie  de. i’urine,  du  pus,  des  graviers  ,  &  des 
fragment  de  pierre  molle  ,  qui  auroient  été  laif 
fês  dans  la  veffie ,  dtc.  Jpum.  ds-Méd,  Juin  i77^' 
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précis  d'une  Dijfertatlon  de  M.  Maret^  Chirurgien, 

"  de  P  Académie  de  Dijon  ;  fur  les  avantages  de 
différer  Vextraclion  de  ta  pierre  dans  Vopération 
de  la  lithotomie  (a). 

F  Ranco  avoit  propofé  de  faire  f opération  iieRfouvent 
de  la  taille  en  deux  tems^  mais  il  paroît 
que  depuis  lui  on  avoit  perdu  cet  objet  de  vue.  rer  l’extrac- 
M.  Maret,  qui,  malgré,  les  fuccès  dont  fes  opé-  p-^rret&de 
rations  ont  été  couronnées ,  a  trouvé  piufieurs  faire  l’opéra- 
fois  des  malades  auxquels  il  n’a  pû.ôtefla  pierre 
dans  le  moment  de  Pppération  ,  &  qu’il  en  a  tems. 
délivrés  facilement  au  bout  de  quelques  jours , 
fe  croit  fondé  par  ces  faits-même  ,  à  renouvel- 
1er  le  précepte  de  cet  ancien  Liihotomifte  ;  & 
c’eft  à  faire  diftinguer  les  cas  où  l’on  doit  pré¬ 
férer  cette  méthode  ,  que  fa  diflertâtion  eft  par¬ 
ticulièrement  deftinée^  \  - 

Il  expofe  d’abord  les  inconvéniens  gui  peu¬ 
vent  réfulter  d’une  extraétion  trop  précipitée  , 

^  les  avantages  ,  au  contraire  ,  qu’on  trouve  à 
la  différer.  «  Le  malade  le-  plus  robüfte ,  dit-il, 

®  eft  fouvent  exténué  par  les  douleurs ,  quand 
»  il  fe  détermine  à  fe  faire  opérer  :  fa  veffie  , 

»  continuellement  irritée  par  la  préfence  de  la 
»  pierre  8t  de  l’urine ,  eft  prefque  toujours  dans 
»  un  état  peu  éloigné  de  l’état  inflammatoire.  Un 
»  appareil  effrayant  précédé  une  incifion  très- 
»  douloureufe  ;  celle-ci  ne  fait  que  frayer  une 
»  route  à  piufieurs  inftrumens  qui  doivent  péné- 
»  trer  dans  la  veflie.  La  contraffion  nâtu relie  de 
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»  ce  vifcère ,  augmentée  par  la  fenfibilité  du  ma- 
»  lade,  en  rétrécit  fouvent  la  cavité,  au  point 
»  que  la  veffie  s’applique  fur  la  pierre  ,  en 
»  quelque  forte ,  l’enkifte ,  Que ,  dans  ces  cir- 
»  conftances ,  un  Chirurgien  s’opiniâtre  à  tirer 
»  la  pierre  ,  les  tenettes  qu’il  aura  introduites, 
»  agiront  néceffairement  fur  les  parois  delà  vef- 
»  fie  ,  &  y  feront  plufieurs  contufîons  ;  une  in- 
»  flammation  confîdérable  eh  fera  la  fuite.... 
»  D’ailleurs  l’irritation  ,  que  l’écartement  des 
»  mors  de  la  tenette  fera  fur  les  lèvres  de  la 
»  plaie  &  fur  le  cou  de  la  veffie ,  deviendra 
»  fouvent  un  obftacle  à l’extraéfion  de  la  pierre, 
»  par  la  contraâion  fpafmodique  des  fibres  muf- 
»  culaires  irritées ,  &c. . . .  Gn  peut,  au  contraire, 
»  opérer  en  deux  tems ,  (ans  expofer  le  malade 
»  au  moindre  danger . , . .  L’incifion  devient  une 
»  plaie  fimple ,  dont  l’inflammation  ne  s’étend 
»  pas  au-delà  de  fes  lèvres  :  une  fuppuration 
»  douce  s’y.  établit.  La  veffie ,  trouvant  un  égout 
»  plus  large  que  le  canal  de  l’urétre ,  fe  débar- 
»  raffe  fucceffivement  ■  de  fon  urine  :  les  dou- 
»  leurs  que  l’envie  d’utiner  occafîonnpit.  ^  di- 
»  minuent  ;  les  forces  même  fe  réparent  :  la 
y>  pierre  ,  fi  elle  n’efi:  pas  d’un  volume  confidé- 
»  rable  ,  fe  préfente  fouvent  fur  la  plaie  ;  &  il 
»  fuffit  du  doigt  ou  de  la  curette  pour  enfayo- 
»  rifer.  la  fortie  ;  &  lors  même  qu’on  eft  oblige 

»  d’avoir  recours  aux  tenettes,  la  facilité  avec  la- 

»  quelle  on  les  introduit ,  le  peu  d’obftacle  qu on 
«  trouve  à  charger  la  pierre  ,  prouvent  qu’on  a 
»  fait  fagement  d’attendre  que  la  fuppuration  eût 
»  frayé  les  voies  pour  cette  fécondé  partie  de  l’q- 
J)  pération.  »  M.  Maret  convient  que  les  fuccès  fre^ 
quens  qu’pnt  les  Lithotoraiftes en  faifant  cette 
opération  en  un  feul  tems ,  peuvent  engager  à 
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ae  pas  appliquer  la  méthode  de  Franco  à  tous 
les  cas  poflîblés  ;  mais  il  prétend'  que  li  ce  re¬ 
tardement  n’eft  que  de  confeil  pour  la  plupart 
des  circonftançes ,  il  eft  de  néceflité  dans  beau¬ 
coup  d’autres.  Les  cas  qui  exigent  ce  retar¬ 
dement  ,  font ,  lorfqu’on  trouve^  les  glandes  prof- 
tates  engorgées  &  skirreufes ,  quelques  cicatri- 
ces^ndur-çies ,  d’anciennes  fiftuks^^au  périné ,  des 
pierres  enkiftées des  veflies  irrégulièrernenteon-: 
formées  difpofées  en  callebaire  ,_  racornies  ; 
ioffque  l’incilion  n’eft  pas  proportionnée  au  yo^ 
îume  de;  la  pierre  ;,;<jue  l’opération  a  été  précé¬ 
dée  d’un  abfcès  au -périné  3  îorfqu'’il  furvient  quel¬ 
que  hémorragie-:;;  lorfque  ie  malade,  eft  épuifé 
par  des  douleurs  continuelles  ,  -miné  par  la  fiè¬ 
vre;  enfin  dorfqu’il.  y  a  plufieurs  pierres  dans  la 
ye.ÈQ,  Tojites.ces.  poJîtiqns  ,  dit  M.  Maret ,  font 
aufaht.dexpntrc-indications  à  da  prompte  extrac^ 
tion  des  calculs  .^  .p^i^e  <jue  ,  dans  des.  mes  on  .  nc^ 
rien  d  efpérer  que^û:.  relâchement,  des  parties  ^  oc- 
cafionné  par  la  fuppuration ,  ù.  qxie  dans  les  aur 
tiesy.qn  ne  doit  pas iperdre  de  vue  lesf forces  du 
V\alade  y  qui  s' évanouiraient  bientôt  y]i  Von  ne  pre-> 
noh  pas  le  parti  de  faire  V opération  en  deux  tems, 
ft  examine,  énfuite  chacun  de  ces  cas  en  parti- 
lier,  &  fait  voir  les  rifques  auxquels,  on' expofe 
%  malades  én  précipitant  l’extraiâion ,  &  les 
?^?ntâges ,  au  contraire ,  qu’on  trouve  à  ne  la 
faire  qu’au  bout  de  cinq  à  lîx  jours  que  la  fup- 
puration  çft  bien  établie. ..Quatre  obfervations 
^üLterminent  le  rnémoire ,  viennent  à  l’appui  de 
cette-  doéî-rine  f  &  la  confirment  fuffifamment 
P9ht  mériter  l’attention  des  Chirurgiens  qui  s’oc¬ 
cupent  plus  particulièrement  de  cetté, opération 
^-Ujportante. 

Journ.  de  Méd.  Juin  177 0.  Extr,  des  Mém.de 
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Mém.  de  la 
Société  Roy. 
des  Scienc.  de 
Montpellier 
in- 4°.  t.  I. 

ij66. 

Extirpation 
é’un  polype 
utérin ,  am¬ 
puté  dans  le 
vif,  parl’inf- 
înent  tran¬ 
chant. 


A  R  T  I  C  LlE  g. 


Ohfervation  fur  une  excroîffanc'e  'de  la  matrice  ; 
par  M.  DE  LA  pE¥RONIE\a),  -  , 


AU  mois  de  Septembre  '  1705  la  femme  d’un 
Négociant  dé  cette  -ville-  aGcoucha  àvec 
beaucoup  de  -  péine  ;d’uri  enfant-  à  tertnéi;'13tie' 
èxcroiffancedé  lagfoffeurde  la  moitié  du  poing-j 
qui  naiffpit'  du  dedans  de  la  matrice ,  &  qüi-àp-; 
paremriient-fé; -préferita  alors  '  à  fon  col  ÿ  été 
regardée  depu  is  '-ce  tems-là  y  comme  la  Vériîabîé 
caufe  de  la-  difficulté  &  dü  danger  de  céf  acr' 
couchemèrit.  Da-  fagé-  femme;  attendant  -de  "là 
nature  le  fuçcès  de  cette ■deiivfàncê'qü-ellé  pro¬ 
mette  it'aveügîènient  5  n’ôfaqàmàisdbdilîer  J  pas 
même  vi&er  le,  col  de  la  matrice  T;  eîte  crSgnbit 
que  fa  Curioïite  -  ne  caufat  elquè'  défângme^ 
fâcheux,  (&uë  fût  un  obftaclé'l%çcoucKeîri^tî 
malgré  fa  timidité  la  femme 'fùt.délivrée.^^^  '^ 

-  Le  lehdèraiaiîi  "elle  fe  plaignit  d’un  poids,^^:& 
d’un  embarras -  dans  la  rrràtfiçé" ’éc  dans  le'  Yà' 

gin,  incommodité  qu’elle  n’avoït  par rélTentie 
après  les  autres  accoucHemèns.  Mie' fè  fit 
par  la  fage-femme  ,  qui,  pouf  né-pas-'l’effrâyér» 
ou  plutôt  faute  de  -connôiilancè  ^d^affura  qu’une 
groffeûr  djuiparoiffoit ,  fè  foridtôit  &  -  tburnérpit 
en  lochies.  Gétte,  nouvelle  "promeïïê  n’eut'  pas  le 
fuccès  dé  la  première  *,  -Ja-tuméur  grôffiffoif  de 
jour  à  autre-i -êc  ènfin  ëlle  -fe  préfen'tà  jülqûes 
hors  des  lèvres  de  la  grande  fente;  Jé  fus  appSleî 
c’étoit  le  quinzième  jour  après- Tâccéûchèmériti 


_  (æ)  M.  de  la  Peyronie^  lut  cettç  obfe.rvation  à' 

ciété  Royale  dè  Montpellief  le  a  -Mai  lyoy* 
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je  trouvai  l’excroiflànce  dont  j’ai  parlé ,  qui  aaiï- 
foit  par  june  bafe  affez. large  du  côté  droit  de  la 
furface  intérieure^  de  la  matrice  5  fon  col  étoit 
encore  affez  ouvert  pour  permettre  à  mon  doigt 
cet  éclairciffement  ;  je  remarquai  que  cette  ex- 
croiffance  devenoit  ulcérée  :  il  en  iûintoit  une 
humidité  rougeâtre  ,  qui  écorchoit  tout  le  vagin 
&  le  rendoit  fort  douloureux. 

Pour  éviter  les  défordres  que  cette  humeur 
caufoit ,  j’enveloppai  la  tumeur  auffi  Want  que 
je  le  pus ,  de  petits  linges  trempés  dans  le  lait, 
que<je  fis  fou  vent  mouiller  &  renouveller,  en 
attendant  de  délivrer  la  malade  de  ce  fardeau , 
auffi  incommode  que  dangereux.  Le  cas  me  pa- 
roiflbit  délicat  &  ttès-férieux.  Je  demandai  du 
cdnfeil  ;  on  appella  MM.  &  Chirac,  deux 

Médecins  très-expérimentés ,  &  M.  Nifolle,.  ha¬ 
bile  Chirurgien  de  cette  ville.  Ce  fut  en  leur 
préfence  que  je  fis  l’extirpation  de  l’excroiffance, 
feptou  huit  jours  après  l’avoir  vue  :  les  lochies 
étoient  alors  arrêtées &L,  la  matrice  ne  paroifi 
foit  plus  fouffrir  que-par  ce  corps-  étranger. 

Je  plaçai  la  malade  fur  une  chaife  renverfée , 
que  j’a vois  rriife:  fur  une  table  dans  la  fituatiori 
où  l’on  met  ceux  à  qui  l’on  veut  faire  l’opéra- 
tioQ  de  la  taille  •  je  Fattachal  8c  la  fis  bien  tenir. 
Je  tirai  la  tunieur  en  dehors  ,  autant  qu’il  me 
fut  poffible  ;  j’enfonçai  une  branche  d’une  paire 
de  gros  cizeaux  dans  la  matrice  jufqu’au-defibus 
de  lanaiffance  .delà  tumeur  ;  je  coupai  tout  ce 
que  mes  cizeaux  embrafiToient  ;  je  donnai  un  au¬ 
tre  grand  coup  de  cizeaux  au  corps  de  la  ma¬ 
trice  an- deffus.de  la  tumeur  ;  j’eus  alors  un  grand 
jour,  dans  cette  partie:  ,  à  la  faveur  duquel  j’in- 
troduifis  des  tenéttes  incifives ,  qui  achevèrent 
d’un  feul  coup  l’opération.  - 
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L’extirpation  faite  ,  l’hémorragie  étoit  à  crain, 
dre.  Je  m’étois  muni  de  cautères  aâuels ,  què  ' 
je  portai  dans  la  plaie  que  je  venois  de  faire 
à  la  faveur  d’une  canule  que  j’avois  imaginée 
tout  exprès.  Le  fang  qui  ruiffelloit  abondam- 
ment ,  éteignit  le  feu  que  je  ne  pouvois  porter 
qu’avec,  ménagement  dans  un  endroit  auffi  pro¬ 
fond  ,  &  où  l’ufage  des  yeux,  m’étoit  inutile.  Je 
fus  obligé  d’avoir  recours  à  des  tampons  de  char¬ 
pie  ,  imbus  d’huile  de  vitriol  &  bien  exprimés  ; 
j’en  remplis  le  vuide  de  la  matrice  ;  je  foutins 
ces  tampons  par  d’autres  tout  fecs ,  &  les  fis  af- 
fujettir  pendant  quelques  heures  par  les  doigts 
d’un  ferviteur.  Dès  que  l’hémorragie  fut  arrêtée , 
je  fis  ceffer  les  comprenons  &  misunpeffaire.de 
Jinge  fort  fouple  ,  couvert  d’un  doux  défenfifi  Le 
lendemain  j’ôtai  le  peiïàire  ,  &  ceux  des  bour- 
donnets  qui  ne  firent  à  leur  fortie  aucune  ré- 
fiftance  ;  je  laiffai  ceux  qui  étoient  bien  attachés, 
de  peur  de  renouveller  l’hémorragie  ,  j’en  fis' des 
nouveaux,  garnis  d’un  onguent  adouciffant,  fait 
avec  l’hutle.rofat ,  l’huile  d’oeufs  ,  la  circj  l’ér 
corce  moyenne  de  fureau ,  ^  [^umhilicus  ycncris. 

Je  fis  des.  fomentations  avec  le.  vin  aromatique 
bien  chaud  fur  le  ventre  Sc  Tur  les  aînés.- 
Les  bourdonnets  les  plus  profonds  tombèrent 
Je  lendemain';  j’employai  encore  pendant  quatre 
jours  ie  mêmé  onguent  ,  après  quoi  je  panfaila 
malade  pendant  quatre  jours  avec  le  baume  d’an 
cæus  ,  auquel  j’ajoutois  un  quart  d’huile  d’oéirfs. 

Ejès  le  quatrième  jour  Ja  fuppuration  étant  bleu 
déclarée,:  je  fis:  des  injections  avec  l’eau -de  Ba- 
îaruc  deux  . fois,  par  jour.  .Huit  jours  après  l’o¬ 
pération  la  malade  ne  fut  :panfée  qu’avec  l’eai* 
de.  Balaruc  ;  &  la  plaie  fut  abfolument  cicatrifée 
fans  aucun  accident ,  environ  le  vingtième  jou^ 
après  l’opération. 
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ARTICLE  CL 

Sur  un  Sarcome  adhérent  extérieurement  aux  parois 
de  la  matrice  ;  par  M.  ZiNK  (a), 

U  Ne  fille  de  60  ans  vint  dans'  notre  Hôpi-  Mim.de  la 
tal ,  pour  fe  faire  amputer  une  mammelle 
d’un  cancer  ulcéré  ,  de  caufe  interne  ;  elle  fe  d&  Gouingue. 
plaignoit ,  en  outre ,  de  fentir  dés  douleurs  dans 
la  région  de  l’os  facrum.  La  mammelle  fut  extir¬ 
pée  par  M.  Fallas ,  très-habile  Chirurgien.  La 
femme  foutint  cette  opération  avec  beaucoup 
de  cdurage  ,  quoique  la  tumeur  fe  trouvât  adhé¬ 
rente  au  mufcle  grand  peéforah  Quelque  tems 
après  s’étant  préfenté  une  nouvelle  dureté  au 
bas  de  la  mammelle,  elle  fut  encore  amputée.  La 
plaie  donna,  les  plus  belles  efpèrances  de  guèri- 
fon.  Les  douleurs  à  l’os  facrum  ceflerent  de  fe 
faire  fentir  ;  8c  tout  alloit  à  fouhait ,  lorfque 
cette  malheureüfe  femme  fut  prife  tout-à-coup 
d’un  vomiffement  que  rien  ne  put  reprimer.  Elle 
rçjettoit  fur  le  champ  toutes  les  nourritures ,  Sc 
jufques  aux  remèdes  cahnàns  &  anodins  ;  ce 
qui  l’alFoiblit  infenfîblement  au  point ,  que  quel-  ; 

ques  jours  avant  fa  mort ,  il  n’étoit  prefque  pas 
poffible  de  lui  trouver  le  pouls.  Le  vomiflèment 
s’arrêta  enfin  de  lui-même ,  mais  une  diarrhée  ' 
colliquative  qui  en  prit  la  place,  termina  la  vie 
de  la  malade  en  moins  de  deux  jours.  A  l’ou¬ 
verture  du  cadavre ,  on  trouva  tous  les  vifcères 
du  bas. ventre  dans  leur  état  naturel,  à  l’excep¬ 
tion  de  la  vefîcule  du  fiel ,  qui ,  à  raifon  de  la 


W  Gottf  Zinnii  faillis  extràordinarü  obfervationes  ex 
‘°^oril>us  morhojù. 
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longueur  du  tems  pendant  lequel  reftomac  n’a, 
voit  rien  gardé  (propter  longam  inediam  )  avoi 
pris  un  accroiffement  prodigieux ,  &  de  l’efto 

mac  lui-même ,  qui  >  par  une.femblable  raifon 

étoit  prefque  réduit  au  volume  d’un  inteftin  - 
mais  unè  tumeur  énorme ,  ôc  prefque  auffi  groü 
que  les  deux  poings.,  rempliflbit,  ou  peu  s’en 
faut ,  le  petit  baffin  ^  fa  fubftance  étoit  un  tilTti 
défibrés,  fermes  &  tenaces,  qui  pouvoientla 
faire  regarder  comme  un  farcome.  Gette,  .maffe 
charnue ,  fituée  entre  la  veflie  la  matrice, 
avoit  fon  attache  au  coü  de  cette  dernière au¬ 
quel  elle  étoit  fi  intimement  adhérente  ,  qu’il:n’é- 
toit  pas  polfible  de  l’en  féparer.  Je  n’ai  pourtant 
pas  entendu  dire  que  cette  femme  fe  foit Jamais 
plaint  d’aucune  difficulté  -  d’uriner.  Commcntarii 
Societatis  Regiæ  Scientiarum  Gottingenjls  ^  tom.  îL 
ad  annum  1752, 

A.R  T  I  G  LE  CIL 

Sur  de  nouveaux  moyens  pour  porter  des  ligatures 
dans  des  lieux  profonds  (aj. 

înRrumens  Tk  yf’  levret  termina  la  féance  par  rexpofitiori 
invembn  ^  ^  la  démonftrâtion  de  quelques  inftru- 

pour  porter  mens  qu’il  a  imaginés  pour  porter  des  ligatures 
dSs  dS'^en-  dans  des  lieux  profonds,  SC  en  particulier  pour 
droits  où  les  lier  les  tumeurs  polypeufes  ,  qurmaiffent  dans 
pou^oiem  cavités  des  narines.,  lé  gofier ,  les  oreilles  , 
atteindre.  le  vagin  ,  &c. 

Le  premier  de  ces  inftrumens  reffemble  ,  sü 


.  (a)  Ce  mémoire  a  été  lû  à  la  féance  pubüque  dél  A' 

'"cadémie  Royale  de  Chirurgie  en  1743! 
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premier  afpeâ ,  à  une  pince  à  anneaux-  ordi¬ 
naire  ,  mais  fon  ufage  eft  différent  ;  car  fon  ac- 
tibn  dépend  de  la  dilatation.  Cette  pincé ,  que 
M.  Levret  appelle  firre-nœud ,  fert  à  porter  l’anfe 
de  la  ligature  jufqu’au  pédicule  de  la  tumeur  j 
Sc  à  ferrer  le  nœud  à  volonté  ,  par  de  petits 
mouvemens  fucceflîvement  réitérés  ;  mais  com* 
me  il  ne  fuffifoit.  pas  d’avoir  un  inftrument  qui 
pût  porter  une  ligature  dans  un  lieu  étroit ,  & 
l’y  ferrer  autant  qu’il  feroit  néceflàire  ,  il  étoir 
queflion  de  trouver  un  moyen  qui  pût  faire  mon* 
ter  la  ligature,  en  confervant  la  forme  de  i’anfe, 
&  qui  la  contînt  à  la  racine  du.  polype  ;  M.  Le- 
vret.  à  imaginé  un  fécond  inftrument ,  qu’il  ap¬ 
pelle  conducîeur  de  Vanfe  ,  ôc  qui ,  après  avoif 
rempli  parfaitement  l’intention  qu’on  fe  prOpofej 
s’exécute  avec  beaucoup  de  facilité.  Comme  le§ 
polypes  cOntraâent  quelquefois  des  adhérences 
aux  parois  des  cavités  qui  les  renferment ,  il  nê 
feroit  pas  poflîble  ,  dans  ce  cas ,  de  porter  la  li¬ 
gature  jufqu’au  pédicule  de  la  tumeur^  cette  dif¬ 
ficulté  a  engagé  M.  Levret  à  faire  pratiquer  trois 
petits  inftrumens  ,  dont  le  premier ,  qui  eft  une 
fonde  applatie ,  fert  à  reconnoifré  le  lieu  des 
adhérences ,  &  à  conduire  les  deux  autres  inf* 
trumens  propres  à  les  détruire  5  l’un  eft  un  bif- 
tpuri  dont  la  lame  refifemble  à  un  petit  tranchetj 
&  l’autre  a  la  forme  d’un  croiflant  ;  ces  petits 
inftrumens  répondent  avec  beaucoup  de  facilité 
3UX  vues  de  l’opérateur.  Tous  ces  inftrümènâ 
étoient  bien  fuftîfans  pour  lier  les  polypes  fitués 
dans  le  nez  ;  mais  pour  en  appliquer  l’ufage  aux 
polypes  du  gofier,  fitués  derrière  le  voile  du  pa- 
lais ,  il  a  fallu  pratiquer  une  courbure ,  tant  ali 
ferre-noeud  qu’au  eonduâeur  de  l’anfe  :  la  ma¬ 
nœuvre  eft  la  même  dans  cette  dernière  opéra-- 
don.  Comme  il  faut  abfolument  que  la  mâchôit© 
îi 


Caraftères 
diftiniftifs  des 
infiltrations 
laiteufes ,  & 
par  quels  mo¬ 
yens  on  peut 
y  remédier. 
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&  la  langue  foient  contenues  immobiles ,  î^. 
Levret  a  trouvé  les  dilFérens  fpeculum  oris ,  quj 
ont  été  faits  jufqu’à  préfent ,  trop  embarraffans 
pour  opérer  par  fa  méthode  ;  il  en  a  inventé  un 
qui  affujettit  au  mieux  la  langue  &  la  mâchoire 
inférieure ,  &  qui  par  le  moyen  d’une  plaque  po¬ 
lie  qui  fait  fon  corps ,  réfléchit  les  rayons  lu¬ 
mineux  dans  le  lieu  qu’occupe  la  tumeur.  M. 
Levret  a  fait  avec  fuccès  depuis  peu  avec  ces 
inftrumens ,  la  ligature  de  plufîeurs  polypes  fi- 
tués  dans  la  cavité  des  narines  ;  il  étend  même 
leur  ufage  à  beaucoup  d’autres  tumeurs ,  comme 
on  le  verra  dans  un  mémoire  qu’il  a  donné  à  ce 
fujet  à  l’Académie  (b).  Par  exemple,  à  retrancher 
la  luette ,  à  extraire  les  corps  étrangers  de  l’œ- 
fophage  ,  &c. 

m=========^^ 

A  R  T  I  C  L  E  cm. 

Précis  d'un  Mémoire  de  M.  Levret,  fur  ies 
infiltrations  laiteufes  à  la  fuite  des  couches  {a). 

M  Levret  donne  les  lignes  qui  diftinguent 
e  cette  maladie  ,  d’avec  les  infiltrations 
lymphatiques  ,  &  fe  borne  à  examiner  fes  di¬ 
vers  caraâeres  dans  les  extrémités  inférieures  , 
plus  fujettes  qu’aucune  autre  partie  du  corps  à 
l’une  & -à  l’autre  efpèce  d’infiltration. 

Quand  la  partie  blanche  du  fang ,  connue 
fous  le  nom  de  férofité  lymphatique  ,  efî  épan- 


(3)  Ce  mémoire  n’a  point  encore  paru  danslere- 
cueil  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie. 

(û)  Ce  mém-oire  ,  lu  à  la  féance  publique  de 
demie  Royale  de  Chirurgie  en  1759 ,  n’eft  point  enc® 
imprimé  dans  le  recueil  de  cette  Académie. 


DE  LA  Chirurgie  du  xvîii.  Suêcle;  "  499 
chée  dans  les  cellules  du  tiffu  graiffeux ,  la  tu- 
meur  a  de  la  tranfparencë  ^  l’infiltration  laiteufe 
eft  opaque.  Les  mouchetures  faites  â  la  peau 
dans  le  premier  cas ,  lailFent  fuinter  les  liqueurs 
dont  le  tilTu  cellulaire  eft  infiltré  5  les  mouche¬ 
tures  ne  produifent  pas  cet  effet  dans  l’engor¬ 
gement  laiteux  :  mais,  c’eft  principalement  pac 
robfervation  de  la  marche  de  la  nature ,  dans 
la  formation  de  ces  deux  efpèces  d’infiltration  j 
que  M.  Levret  trouve  les  différences  effentielles 
qui  les  caraélèrifent.  L’infiltration  fero-lympha- 
tique  commence  par  les  pieds  ;  les  jambes  Tant 
enfuite  engorgées ,  6c  les  çuiffes  fe  tuméfient  en 
dernier  lieu  ;  au  contraire,  c’eft  dans  le  tiffu  cel¬ 
lulaire  des  environs  de  l’utérus ,  dans  le  baftîn  , 
que  commencent  les  infiltrations  laiteufes  ;  la 
tuméfaffion  paroît  d’abord  aux  cuiffes ,  d’où  elle 
s’étend  aux  jambes ,  &  de-là  aux  pieds; 

Le  fiége  primitif  dé  rengorgement  laiteux  rend 
raifon  de  l’ordre  que  la  maladie  fuit  dans  fes 
progrès.  Les  premiers  fymptômes  font  la  pefan- 
teur  dans  le  baflîn ,  des  douleurs  fourdes  dans 
les  aînés ,  de  la  foibleflè  aux  cuiffes  ;  le  cordon 
des  vaiffeaux  cruraux  devient  douloureux  ;  on 
apperçoit  quelquefois  au  taét  ,  le,  long  de  fon 
uajet ,  des  tumeurs  olivaires  j  la  tenfion  de  la 
cuiffe  devient  extrêmement  douloureufe  ,  le  plus 
ordinairement  fans  chaleur,  fans  rougeur ,  &  fanS 
gonflement  apparent  ;  la  jambe  eft  enfuite  atta¬ 
quée  des  mêmes  fymptômes  :  &  pendant  qu’ils 
fo  forment ,  la  cuiffe  devient  fort  greffe  ,  &  les 
douleurs  y  diminuent  ;  le  pied  pafle  par  les  mê- 
états  fuccefîifs  d’engorgement  ,  de  tenfion 
douloureufe ,  6c  de  tuméfaâion  ,  qui  continue 
d’augmenter  à  mefure  que  la  fenfibilité  diminues 

Lorfque  le  gonflement  eft  porté  à  fon  dernier 
période,  ce  qui  arrive  affez  ordinairement  dans 
ii  ij 
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l’efpace  de  huit  à  dix  jours ,  la  peau  devient 
œdémareufe  ,  le  membre  refte  impuilTant 
les  douleurs  font  fuppbrtables ,  fur-tout  lorfqu’on 
le  lailTe  dans  fon  inaâion ,  &  qu’on  ne  lui  fait 
faire  aucun  mouvement  par  caufe  extérieure: 
dans  la  réfolution  de  l’engorgement ,  c’eft  la 
cuiffe  qui  fedébarraffe  d’abord,  enfuite  la  jambe 
&■  le  pied.  Il  n’y  a  donc  rien  de  commun  entre 
l’infiltration  lymphatique  &  laiteufe  ,  &  celle 
qui  eft  purement  lymphatique  ,  que  Tordre  dans 
lequel  la  nature  opère  la  réfolution  de  Tune  &  ■ 
de  l’autre. 

Le  froid  eft  la  caufe  la  plus  ordinaire  des  in¬ 
filtrations  îaiteufes  :  cet  accident  arrive  rarement 
avant  le  cinquième  ou  le  fîxième  jour  de  la  cou¬ 
che  y  alors  on  eft  dans  Tufage  de  permettre  aux 
femmes  de  mettre  les  pieds  à  terre.  C’eft  enfin 
vers  ce  tems ,  dit  M.  Levret  y  que  la  plupart  des 
accouchées  commencent  à  fécouer  le  joug  des 
précaurions  que  la  prudence  impofe  ^  pour  don-- 
ner  le  tems  à  la  nature  de  fe  débarrafler  du  lait 
qui  peut  lui  devenir  à  charge,  faute  d’être  em¬ 
ployé  à  la  nourriture  de  l’enfant  :  cela  eft  d’au¬ 
tant  plus  vrai ,  qu’on  ne  voit  jamais  les  femmes 
qui.  allaitent  attaquées  d’infiltrations  Iaiteufes  ; 

elles  n’y  deviennent  fu jettes  que  lorfqu’eiles 
font  obligées  de  févrer  leur  nourriflbn  ,  dans  la 
circdnftance  où  le  lait  eft  encore  abondant.  Les 
femmes  qui  perdent  beaucoup  de  lait  par  les 
mammelles  ,  doivent  fe  regarder  comme  étant 
dans  le  cas  des  nourrices ,  par  rapport  à  la  craiu^® 
des  infiltrations  Iaiteufes  confécutives, 

Après  plufîeurs  autres  remarques  non  moi^^ 
importantes,  M.  Levret  pa fie  de  la  théorie  à  la 
pratique  :  il  examine  les  moyens  curatifs 
filtrations  Iaiteufes.  Ôn  peut  les  prévenir  par  Tau* 
miniftration  méthodique  -dès  fudorifiques  des 
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légers  purgatifs  ;  mais  lorfque  le  mal  eft  formé, 
ü  n’y  a  de  meilleur  remède  que  les  favons , 
dont  les  fels  alcalis  font  les  vrais  fondans  de  la 
lymphe  6c  du  lait  coagulé.  On  fait  des  càtaplaf- 
mes  avec  la  mie  de  pain  ,  &  la  décoâion  des 
plantes  émollientes ,  dans  laquelle  on  fait  fondre 
du  favon.  L’eau  de  favon  eft  aulTi  utile  ;  en  la- 
vemens  &  en  demi  bains.  La  dofe  eft  depuis 
quatre  gros  jufqu’à'deus  onces ,  fur  pinte  pour 
les  cataplafmes  &  les  lavemens  ;  mais  pouf.  les 
bains  depuis  un  fcrupule  jufqu’à  un  gros  feule¬ 
ment.  On  fécondé  le  bon  effet  des  remèdes  ex¬ 
ternes  par  i’ufage  intérieur  de  la  terre  foliée  de 
tartre ,  du  fel  de  duobus ,  &c.  dans  l’eau  de  veau , 
de  poulet ,  ou  de  lait  d’amandes  ,:îuiva.nt  les  cir- 
confiances.  Les  purgatifs  adminiftrés-  à  propos  ( 
font  aufïï  très-efficaces.  M.  Lcvret  donnerà'lamfê- 
me  de  tartre  la  préférence  fur  tout  autre.  Il  la 
rend  ;foluble  par  l’addition  de  quelques  gouttes 
d’huile  de  tartre  par  défaillance  ;  mais  il  eft  bien 
effentiel  de  remarquer  qu’il  ne  faut  tenter  les 
.purgatifs -que  lorfque  la  douleur  .  eft  calmée  , 
que, lairéfolution; commence  à  fe  faire:,  fans, quoi 
pp  .ri:^ueroit  d’augmenter  le  mai^ 

r  J  Ia  R  T  I  C  L  E  CIV. 

Sur  le  Ganglion,  ■  '  r—- 

ir,'.:: i.  . .  . 

^Ptêmdun  Mémoirëde  M.  Eller  ,fdr  h  Ganglion, 

expofe  fur  cette  maladie  la  théorie 
généralement"  reçue  aujourd’hui  par  les  aun.!746. 
-mèifteuts  Auteurs  dé'Ghirurgie  ,  tels.qu’Hayier , 
"Plâmer-,^  &:c.“  -----  -  .  - 

Prefque  tous,  les  Anciens  placent  le  ganglion 
1 1  iij 
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parmi  les  tumeurs  enkiftées ,  mais  on  ouvre ,  on 
extirpe  même  ces  tumeurs  fans  accident  ;  8c  Jvl. 
Ella  en  a.  vu  de  très- confidérab les ,  tels  qu’unè 
fièvre  inflammatoire,  la  conftriftion  fpafmodique 
des  tendons,  fuccéder  à  la  fimple  ouverture  des 
ganglions.  Cela  lui  a  donné  lieu  de  penfer  qu’il 
le  trouve  une  dilFérence  notable  entre  les  gan¬ 
glions  ,  &  les  tumeurs  enkiftées  ordinaires ,  com- 
me^’âthérome  ,  le  ftéatome ,  le  méliceris  ;  &  la 
diffeètion  anatomique  l’a  confirmé  dans  cette 
idée  ,  en  lui  découvrant  que  la  matière  du  gan¬ 
glion  ,  n’eft  qu’une  efpèce  de  gêlée  claire ,  tranf- 
parente  ,  fans  odeur  &  fans  âcrété  (a)i  Cette  ma¬ 
tière  ne  pouvant  être  la  câufe  des  violens  fymp- 
tomes  dont  M.  EÙer  avoit  été  témoin ,  après 
l’ouverture  de  deux  ganglions ,  il  crut  devoir  la 
eherciier  dans  le  tendon  même  ;  mais  ceiüi-ci  ne 
lui  parut' awir  éprouvé  aucüne  altération.  Il 
foüpçortnâ  dès-lors  que  le  ganglion  efl  propre¬ 
ment  une  maladie  de  la  gaine  aponévrotlqu'e  ou 
lîgamenteufe ,  où  les  tendons  font  renfermés  , 
&.  dans  laquelle  ils  glifîènt  avec  beaucoup  de  fâ* 
ciiité  5  à  la  faveur  de  l’humeur  douce  &  vifqueiife 
qui  s’y  fépare.  M.  Eller  fe  plaint  que  le  èoni- 
mun  des  Anatomifles  n- avoit,  pas  apporté  affez 
tî’attehtron  à  cette  game  n’en  avoit  connu  hi 
Fufage,  ni  l’origine  ;  râifdn  poür  laquelle  ils  n’ont 

eu ,  félon  lui ,  que  des  idées  confufes  fur  la  na¬ 
ture  ,  l’origine  &  la  formation  du  ganglion*  Voici 
comment  M.  £i/er  conçoit  cette  formation-  bi 
à.  la  fuite  de  quelque;  vipience-  extér|^re  tW> 
comme  coups,  chûtes  ,  meurtriffures ,  efforts. 


,  (a)  Ruyfch  &  M.  HeifierVoxit  trouvée  telle. 
Inflitutions'de  Chirurgie  de  ce  dérniçr.  Part.  îl.  feff-  V  • 
çhap.  CLXXI.  .  ^  ■'  _ 

(y)  Le  ganglion  ne  vient-il  jamàis  de  caufe  interne  - 
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8cc.  la  gaine  vient  à  fe  déchirer  tant  foit  peu, 
ou  à  s’entr’ouvrir ,  l’humeur  dont  elle  eft  le  fil¬ 
tre  &  le  réfervoir ,  s’échappera  infenfiblement 
par  cette  ouverture,  Sc  fe  répandant  dans  le 
tiffu  adipeux  de  la  peau  ,  elle  fe  nichera  dans 
la  cellule  la  plus  voilîne ,  &  à  mefure  que  la  col- 
leftion  de  l’humeur  augmentera ,  les  veficules  les 
plus  prochaines  s’effaceront ,  &  formeront ,  en 
s’unifiant  à  la  première  par  une  efpèce  de  con¬ 
crétion  ,  un  fac ,  ou  une  membrane  aflèz  forte 
pour  fervir  d’enveloppe  ou  de  kifte  à  la  liqueur  (c), 
qui ,  par  la  difiipation  des  parties  les  plus  fines , 
devient  enfin  une  matière  dure  &  compaâre  , 
telle  qu’on  la  trouve  dans  les  ganglions.  Si  la 
gaine  ,  ayant  réfifté  à  l’aélion  de  la  caufe  exté¬ 
rieure  ,  ne  s’entr’ouvre  pas  entièrement ,  l’endroit 
affoibli  fera  cependant  obligé  d’obéir  à  la  pref- 
fion  de  l’humeur  finoviaîe ,  &  de  former  un  fac 
ou  une  tumeur  femblable  à  la  précédente  ,  êt 
qu’on  peut  appellerafîez  proprement,  anévrifm& 
de  là  gaine  du  tendon  [d). 

Mais  d’où  vient  que  la  petite  ouverture  qu’on 
pratique  à  l’enveloppe  du  ganglion  par  la  per- 
cülfion  ,  ou  par  i’incifîon ,  a  tant  de  peine  à  fe 
réunir  ?  C’eft  que  les  mufcles ,  &  par  conféquent 
tes  tendons  de  la  main,  où  eft  le  fiége  de  cette 
maladie,  font  dans  une  aâion  prefque  conti- 
-nueîle-,  -ce  qutedok  -natnrellement  -empêcher  la 


(0  C’eft  à-peu-près  ainfi  que  M.ioak  explique  la 
forination  des  rameurs  enkiftées.  Encycîop,  tom.  V. 
pg.  691.  au  roof  EnkïSTÉ,  ÉE. 

{d)  En  fuivant  l’analogie  des  deux  maladies  ,;on  peüt 
croire  que  cette  dernière  efpèce  de  ganglion  peut  fe 
changer  en  la  première,  li  i’àmas  de  la  lymphe  fxno- 
viaie  vient  à  rompre  la  gaine  ;  tel  fut  probaîslement 
dans  fon  origine  &  dans  tes  progrès  le'  monftrueux 
ganglion,  dont  il  fera  parié  à  la  fin  de  cet  Article. 

li  iv 
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gaine  de  fe  fermer.  Quant  aux  accidens  qui  ont 
ïuivi  l’ouverture  des  ganglions ,  M.  Eiler lésât, 
tribue  à  la  matière  de  la  fuppuration  (e) ,  la. 
quelle  irrite  le  tendon,  qu’il  regarde  comme  très- 
fenfible.  Il  explique  par  fa  théorie  un  accident 
affe2i  commun  aux  tendons  fléchiffeurs  de  la  main 
auquel  on  donne  le  nom  de  crifpatura  tmdinis , 
ou  d'entortilUment  du  tendon  ,  de  même  que  les 
efpèces  de  noeuds  que  laiffe  la  goutte  ,  en  fe  dé- 
pofant  fur  la  main.  La  matière  de  ces  noeuds  a 
paru  à  M.  Eller  entièrement  femblable  à  celle 
des  ganglions ,  ou  du  blanc  d’œuf  durci  par  la 
chaleur  (/). 

Au  refte  ,  M.  Eller  ne  regarde  pas  comme  ra¬ 
dicale  Im  guèrifon  qu’on  obtient  en  frappant  lé¬ 
gèrement  fur  les  ganglions  qui  viennent  à  la 
main  ;  l’ouverture  &  l’extirpation  lui  paroiffent 
dangereufes  :  que  faire  donc  pour  fe  délivrer  de 
cette  incommodité  ?  c’eft  ce  que  M.  Elkr  ne  dit 
pas,  ce  qui  eft  très-bien  expofé  dans  le  pa¬ 
ragraphe  fuivant,  dont  M.  Louis  nous  a  fourni 
la  matière.  C’eft  l’Article  Ganglion ,  pris  dans 
l’Encydopédie  ,  qui  ,  comme  tous  les  autres  Ar¬ 
ticles  de  Chirurgie  ,  communiqués  à  ce  grand 
Didionnaire ,  par  M.  Louis ,  eft  fait  de  main  de 
maître  ,  ^  réunit  la  netteté  des  idées  à  la  préci- 
fîon,  ■ , 


(e)  Elle  eft  en  effet  toujours  âcre ,  fanieufe  &  fétide- 
Platner^  Infi.  Chir.  pag.  42,3  VS®,  ^75 8,  ,  , 

^/)  M-  Hérijfant ,  Dodleur  Régent  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris  ,  &  niembre  de  rAcadémie,  Royale 
des  Sciences  ,  a  fait  voir  que  la  matière  des  nœuds 
dont  il  s’agit ,  eft  la  terre  crétacée  des  os ,  qui ,  dans 
cette  maladie ,  fouffrent  une  yéritable  décompofition, 
Foyei  dans  le  recueil  de  l’Acad.  R.  des  Sc.  pour  l’an* 
née  1758,  le  mémoire  de  cet  ingénieux  Académicien 
fur  les  maladies  des  os. 
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§.  IL  . 

Article  Ganglion  3  extrait  de  l'Encyclopédie, 

^  Anglion  3  (  chirurg.  )  tumeur  circonfcripte , 

mobile  ,  fans  douleur  ,  Sc  fans  changement  Ganglion,' 
de  couleur  à  la  peau,  qui  vient  dans  les  parties 
membraneufes  fur  les  articulations  des  os  du 
^  carpe  &  du  tarfe.  Ces  tumeurs  font  du  genre 
des  enkiftées  ;  elles  fe  forment  communément 
fans  qu’il  ait  précédé  aucun  accident.  Si  elles 
ne  fe  diffipent  pas  d’elles-mêmes  ,  ce  qui  arrive 
quelquefois,  ou  qu’on  ne  les  détruife  point  par 
les  fecours  convenables ,  lorfqu’elles  font  encore 
récentes  ,  elles  parviennent  fouvent  à  une  gran¬ 
deur  conlîdérable  ;  elles  deviennent  alors  in¬ 
commodes  ,  en  gênant  le  mouvement  de  la  par¬ 
tie  ,  &  le  rendent  pénible  &  douloureux. 

La  caufe  de  ces  tumeurs  eft  une  lymphe  re¬ 
tenue  dans  une  cellule  du  tiffu  folliculaire  qui 
eft  entre  les  tendons  &  les  os  du  poignet.  Les 
contufîons  ,  les  diftenfîons  violentes  ,  les  chûtes, 
en  font  ordinairement  les  caufes  occafionnelles. 

La  mobilité  de  la  tumeur  montre  bien  qu’ori- 
ginairement  elle  ne  tient  ni  aux  os ,  ni  aux  ten¬ 
dons.  " 

Les  remèdes  réfolutifs ,  difcufiGfs  &  fondans. , 
ne  font  pas  de  grande  utilité  dans  la  cure  de 
cette  maladie ,  quoique  les  Auteurs  rapportent 
en  avoir  éprouvé  de  bons  effets  dans  les  gan¬ 
glions  récemment  formés..  La  compreffion  a 
communément  plus  de  fuccès.  On  recommande 
aux  perfonnes  qui  en  ont ,  de  les  frotter  forte- 
tnenf  avec  le  pouce  plufîeurs  fois  par  jour  ;  ces' 
attritions  répétées  ufent  le  kifte ,  &  il  eft  ordi¬ 
naire  de  fentir  enfin  la  tumeur  fe  diftiper  abfo- 
lument  fous  l’aétion  du  doigt  qui  la  frottoir. 


$06  MîÎMOIRÉS  pour  servir  a  L’hISTOIîIe 
C’efl;  pour  favorifer  Touverture  du  kifte  Si 
l’évacuation  de  l’humeur  lymphatique ,  qu’on 
fait  porter  une  plaque  de  plomb  bien  ferrée  fur 
la  tumeuf.  On  la  fait  frotter  de  vif  argent  du 
côté  qui  roiîche  à  la  peau  ,  ce  qui  ne  paroîtpas 
donner  à  cette  plaque  plus  de  vertu.  On  a  des 
exemples  de  guèrifons  fubites  dès  ganglions  par 
une  forte  compreffioô,  qui  rompoit  ou  faifoît 
crever  le  kifte.  Muys  vouloir  qu’on  la  fît  avefc 
le  pouce  -,  Job  à  Meshen  recommandoit  qüe  la 
main  fût  pofée  fur  une  table ,  &  qu’on  frappât 
plufîeurs  fois  le  ganglion  à  coups  de  poing. 
iD’autres  fe  font  fervis  avec  fuccès  d’un  martéàû 
de  bois  pour  cette  percuflion.  Solingen ,  fameux 
Chirurgien  Hollandois,  propofe  l’extirpâtion  des 
ganglions  :  d’autres  Auteurs  rejettent  cette  opé¬ 
ration  ;  elle  n’eft  pas  fans  inconvénient  par  rap¬ 
port  .aux  parties  circonvoifraes.  Mais  comme  il 
eft  confiant  par  routes  les  cures  qu’on  a  faites 
en  comprimant ,  qu’il  fuffit  que  la  tneihbrané 
foit  ouvene  dans  un  point  quelconque  de  fa  cir¬ 
conférence,  pour  laifTer  échapper  l’humeur  qu’elle 
renferme  ,  on  ne  courroit  aucun  rifque  de  piquet 
le  hifte  avec  une  lancette comme  on  ouvre  utte 
veine  en  faignànt.  M.  Warner,  de  la  Société  Ro¬ 
yale,  &  Chirurgien  de  rhôpital  de  Gui  à  Londres, 
vient  de  nous  donner,  dans  un  recueil  d’obferva- 
tions  de  Chirurgie ,  le  détail  de  deux  cures  de  gan¬ 
glions  très-confidérables,  quül  a  jugé  à  propos  d’ex¬ 
tirper  ;  ils  étoient  devenus  adhérens  aux  tendons 
des  doigts  ^  il  a  été  obligé  de  couper  dans  fou 
opération  le  ligament  tranfverfal  du  carpe  :  les 
malades ,  qui  ne  pouvoient  plus  fermer  la  mata 
ni  mouvoir  les  doigts ,  ont  recouvré  parfaî^e- 
ment  l’üfage  de  ces  parties  après  la  guèrifon,  q^i 
fut  accomplie  en  quarante  jours.  L’Auteur  cou¬ 
vrent  que  ces  opérations  peuvent  être  fuivies 
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d’inflammation  Sc  d’abfcès  ^  mais  il  ajoute  qu’il 
ne  connoît  point  de  cas  où  ils  fe  foient  mal  ter¬ 
minés. 

§.  III. 

Extraits  de  M.  Camper  ,  fur  le  Ganglion, 

M  Camper  remarque  que  la  matière  gela-  Démonfi, 
•  tineufe  qui  forme  le  ganglion,  ' 

quelquefois  fous  le  ligament  annulaire ,  ÔC  pro¬ 
duit  des  douleurs  très-vives  accompagnées  de  tu¬ 
meurs  dans  le  corps  du  mufcle ,  dont  elles  em- 
pêclient  le  mouvement.  Il  ajoute  que  ces  tumeurs, 
quand  elles  font  anciennes ,  ne  font  plus  doulou:- 
reufes ,  &  qu’on  pourrbic  les  enlever  avec  le  fcal- 
pel  5  fans  intéreflèr  les  tendons ,  dont  U  eft  facile 
de  les  détacher ,  fl  on  ne  craignoit  de  défigurer 
la  main  par  une  cicatrice  fouvent  plus  difforme 
que  là  tumeur.  Journ.  de  Méd,  tom.  X¥III.  pag. 

300  &  301.  extrait  du  I.  Liv.fies  Démonft.  Àna- 
îomico-pathologiques  de  M.  Camper, 

Les  tendons  ne  font  pas  ,  :  félon  M.  Camper  , 

Iss  feules  parties  fufceptihres  de  la  maladie  dont 
nous  parlons  ;  elle  peut  avoir  fon  fîégè  dans  les 
nerfs.  On  y  obferve  quelquefois  de  pétits  tuber¬ 
cules  durs  qui  font  de  vraisi  ganglions.  Ils  cau- 
fent  des  douleurs  lançinantes  trèsraigues  qui  tour¬ 
mentent  lé  'malade  nuit  jour  ;  ils  né,  cèdent 
point  aux.  topiques  ,  ainfi  il  faut  avoir  recours  au 
fer.  jd.  Camper  dit  en  avoir  emporté  plufîeurs 
dé  cette 'manière ,  &  avoir  obfervé  qu’ils  étoient 
intérieurement  blancs  d’une  dureté  cartilagi- 
nepfe,  repitens ,  &  fitués  entre  les  tuniques  des 
nerfs,  Journ,  de  Méd,  ibid.  p.  3 10  &  31 1. 


•5o8  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 

§.  IV. 

Obfervation  mémorable  de  feu  M.  PLATNER^fur 
un  Ganglion  au  tendon  d'achille  ,  d'un  volume 
prodigieux. 

3  donné  dans  fes  Injîitutions  de 
'  XVA*  Chirurgie  ,  ouvrage  excellent ,  dont  on 
nous  -fait  efpérer ,  depuis  quelques  années  la 
traduâioîi ,  Thiftoire  d’un  ganglion  très-fingulier, 
qui  avoit  fon  fiége  au  tendon  d’achille ,  &  qui 
parvint  fucceffivemenr  à  un  volume  auffi  confî- 
dérahiê  que  la  tête.  Cette  obfervation  impor- 
tanté  &  très-curieufe  ,  ne  fera  pas  déplacée  ici. 
Voici  le  fait  littéralement  traduit  du  latin  de  M. 
Plather.  ' 

Un  homme  fautant  d’une  voiture,  reffentit 
une  vive  douleur  à  l’endroit  du  tendon  d’achille; 
'maîs^cette  douleur  .difparut  bientôt.  Deux- ans 
âpyrèxv  ihfe  forrha  entre  ce  tendon  &  les  deux 
os  de  ,1a  jambe  ,  une  rumeur  qui  compriraOit  le 
tendon  par  le  milieu  ,  &  qui  commença  à  faire 
faillie  des  deux  côtés ,  fans  empêcher  pourtant 
d’abord  la  progreffîon.  Le  malade  mê,  montra 
vers' ce  tems- là  cette  fumeur  ;  mais  comme  la 
grôffeur  a  laquelle  elle  étoit  parvenue ,  ne  me 
laiffoit-  aucune  efpérance,  qu’elle  pût  être  réfoute 
par  des  topiques ,  &:  que. fa  fîtuation  cachée  en¬ 
tre  dêî  parties  nerveufes','en  auroit  rendu  l’ex¬ 
tirpation  très  -  dangereufe  ,  je  défendis  qu’on  y 
touchât.  Dans  ces  circonftances  ,  un  des  plus 
grands  Chirurgiens  de.  notre  fiécle',  étant  venu 
tout-à-propos  dans  notre  ville  ,  il  fut  appelle  en 
confultaiion  :  mais  il  n’ofa  entreprendre  l’eXtir- 
pation  de  la  tumeur ,  &  dès-lors  il  nous  futaifé 
de  comprendre  qu’on  feroit  enfin  réduit  à  am¬ 
puter  la  jambe.  Le  malade  cependant,  impatient 
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de  guérir ,  appliqua  fur  le  mal  différentes  fortes 
d’emplâtres ,  &  d’autres  topiques.  II  eut  recours 
à  divers  Praticiens  étrangers  d’une  grande  répu¬ 
tation,  dont  quelques-uns,  à  ce  qu’il  m’a  rap¬ 
porté  depuis ,  furent  d’avis  qu’on  travaillât  à 
conduire  la  matière  épaiffie  à  maturité  ;  ce  dont 
je  l’avois  difluadé  dès  le  commencement.  Il  prit 
enfin  ,  comme  c’eft  l’ordinaire  ,  des  remèdes  de 
toutes  mains ,  même  des  Empiriques  les  plus 
téméraires  &  les  plus  ignorans.  Tout  cela  irrita 
&  accrut  fi  prodigieufement  la  tumeur ,  qu’elle 
égaloit  le  volume  de  la  tête  :  la  peau  venant  enfin 
à  s’ufer ,  commença  à  fe  ramollir  ;  la  fièvre  fe 
mit  de  la  partie  &  ne  quitta  prefque  plus  le  ma¬ 
lade.  Je  le  revis  à  la  prière  de  fes  amis ,  mais 
l’état  d’épuifément  où  je  le  trouvai,  la  fièvre  qui 
le  minoit ,  ne  me  lailferent  plus  voir  qu’un  ex¬ 
trême  danger  dans  l’unique  parti  que  j’avois 
toujours  cru  qu’il  y  avoit  à  prendre  ,  c’eft- à-dire 
dans  l’amputation.  Néanmoins,  comme  c’étoit 
le  feul ,  je  le  propofai  encore^  quoique  le  fuccès 
en  fût  très-douteux  ,  mais  le  malade  ne  put  ja¬ 
mais  s’y  réfoudre.  La  peau  s’étant  à  la  fin  ou¬ 
verte  en  différens  endroits ,  il  en  coula  pendant 
près  de  quatre  mois ,  une  incroyable  quantité 
d’humeur  âcre  &  fétide  ;  la  fonte  &  la  pourri¬ 
ture  des  matières  contenues  dans  la  tumeur ,  y 
laiflerent  une  cavité  fi  grande  ,  qu’il  s’en  falloit 
peu  qu’elle  ne  s’étendît  jufqu’à  la  partie  anté¬ 
rieure  du  tibia.  Le  progrès  de  la  fièvre  &  du 
marafme  terminèrent  enfin  les  longues  fouffran» 
ces  du  malade.  Je  ne  doute. point  que  la  tumeur 
ne  fût  un  véritable  ganglion;  le  volume  &  le 
fiége  feuls ,  m’en  paroiflent  extraordinaires. 
ner ,  Inji.  dê  Chir.  note  de  la^page  424.^ 
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§.V. 

EJfai fur  le  Ganglion  ,  par  M,  Faure  ,  ancien 
Chirurgien  de  Lyon. 

LEs  ganglions  dont  parle  M.  Eller  [a)  dans  un 
Mémoire  de  l’Académie  de  Pruffe  {b)  ,  lef- 
quels  fe  forment  par  l’écartement  des  fibres  de  la 
gaine  des  tendons  &  fans  folution  de  continuité 
font  les  plus  ordinaires.  On  peut  même  rapporter 
à  cette  claflè  ce  que  M.  Fouteau ,  dans  fes  mélan¬ 
ges  de  Chirurgie ,  appelle  diflocations  des  muf- 
cles  ,qui  font  pour  l’ordinaire  la  fuite  d’un  mou¬ 
vement  violentât  tellement  combiné,  que  le  muf- 
cle  qui  fait  effort  fe  déplace  avec  fon  enveloppe, 
ou  membrane  particulière. 

Ce  dernier  Auteur ,  dans  le  même  ouvrage , 
rapporte  qu’une  Demqifelle  étant  à  la  fenêtre , 
fit  un  mouvement  prompt  &  violent  pour  voir 
quelqu’un  ,  qui  l’appelloit  d’un  étage  fiipérieur, 
&  refta  torticolis.  M.  Fouteau  envifageacet  ac¬ 
cident  comme  une  diflocation  de  mufcle,  procéda 
à  la  réduéfion  ,  dt ,  par  une  manoeuvre  ha¬ 
bile  ,  redonna  au  col  fon  libre  mouvement. 

Dans  l’efpace  d’une  dixaine  d’années,  depuis 
la  publication  du  livre  de  M.  Fouteau ,  qui  a 
été  traduit  en  plufîeurs  langues ,  il  m’eft  arrivé 
d’avoir  remédié  à  plufieurs  accidens  pareils. 

Je  ferai  d’abord  mention  de  deux ,  dont  une 
des  Demoifelles  Bietrix  de  Lyon  fut  le  fujet , 
&  qui  lui  arrivèrent  à  la  diftance  d’un  an  & 
demi  ou  deux ,  Tun  de  l’autre.  Je  reconnus 
chaque  fois  ,  fur  le  mufcle  fterno-clino-maûqi' 
dien  ,  mufcle  latéral  du  col,  une  petite. tumeur , 
appellée  ganglion  ,  fituée  un  peu  plus  haut  que 

(a)  Les  BaïLleuls  ont  fouvent  annoncé  céttetnalaâie  > 

comme  une  diflocation  d’os. 

(b)  Voyei  le  premier  §.  de  cet  artile. 


pE  LA  Chirurgie  pu  xvm,  Siècle.  5 1 1 
la  partie  où  les  principes  de  ce  mufçle  fe  réu* 
niflent  en  montant.  J’agis  d’abord  doucement , 
enfuite  un  peu  plus  fort  fur  ce  ganglion ,  dans 
l’intention  de  l’effacer  entièrement ,  obfervant 
qu’à  mefure  que  je  diflîpois  de  fà  grofTeur,  je 
pfocurois  plus  de  facilité  pour  le  mouvement 
du  col.  Je  vins  enfin  à  bout  de  le  diffiper  to¬ 
talement  5  8c  je  reftituai ,  parce  moyen  j  non  fans 
douleur  j  des  cris  ^  des  pleurs ,  le  col  daps  foa 
ancien  état.  Il  faut  obferver  que  dans  le  fécond 
accident  ,  le  même  mufcle  &  tendon  ne  fut 
point  le  fîége  de  la  maladie  ,  mais  fon  çongenere. 

J’ai  traité  d’une  pareille  maladie  une  Demoi- 
felle  nommée  Béraud ,  laquelle  faifant  un  effort 
en  marchant  pour  éviter  un  ruiffeau  boueux  , 
fur  la  place  de  la  boucherie  des  Terreaux  à 
Lyon  5  fentit  tout- à- coup  ,  une  roideur  à  la 
partie  poftérieure  de  fon  col  ^  &  une  douleur 
qui  l’pbîigerent  à  revenir  fur  les  pas ,  rejoindre 
le  couvent  de  la  Deferte  ,  où  elle  logepir.  Elle 
me  manda  ;  je  reconnus  la  maladie  &  procédai 
à  reffacement  du  petit  ganglion  ;  la  manoeuvre 
fut  accompagnée  de  grande  douleur ,  de  cris ,  de 
larmes  :  mais  ropéiation,  qui  dura  près  do  demie 
heure ,  eut  un  plein  fuccès  ÔC  fut  fans  retour. 

Un  porteur  de  chaife  de  feu  M.  Bigoi  ,  Ex- 
conful ,  fit  un  effort  violent  de  fpn  bras  droit , 
ce  qui  lui  caufa  une  grande  douleur  &  . use  grande 
difficulté  à  mouvoir  la  partie.  Il  vint  chez  mpi  5 
je  teconnus  un  ganglion  fur  une  des  portions  du 
deltoïde.  Je  l’effaçai  ^  non  fans  grande  peine  dp 
part ,  des  cris  &  des  pleurs  de  la  part  du 
malade  :  mais  le  tout  fut  fuivi  d’une  parfaite 
^  confiante  guérifon. 

Par  la  même  manœuvre  ,. &  fur  deux  pareil- 
ms  tumeurs  ou  ganglions  ^  je  -rétablis  le  col  tor- 
îtcohjTé  depuis  pluûeùrs  jours ,  du  neveu  de  feu 
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5 1  i  Mémoires  î>our  servir  a  l’histôirê 
M.  Adine  ,  Direôeur  de  la  douane  de  Lyon.  Ce 
jeune  homme  étoit  au  féminaire  de  St.  Irenée 
où  il  étudloit  ;  en  badinant  avec  fes  camara¬ 
des  ,  il  fut  rudement  jette  fur  fa  tête  contre 
quelques  autres  écoliers ,  ce  qui  occafîonha  dif 
location  de  mufcle  &  ganglion.  On  fit  d’abord  , 

&.  pendant  quelques  jours  ,  des  faignées ,  des 
applications  ,  6cc.  mais  comme  tous  ces  fecours 
devinrent  inutiles ,  on  me  manda ,  Sc  dans  l’ef- 
pace  de  quelques  minutes ,  en  opérant  comme 
ci-deffus ,  tout  fut  rétabli ,  6c  le  jeune  hom¬ 
me  jouit  dans  le  moment  de  la  plénitude  de  tous 
fes  mouvemens  fans  aucun  retour  de  ma¬ 
ladie. 

Je  fais  bien  que  l’on  traite  quelquefois  les 
ganglions  du  poignet ,  ou  de  la  main  ,  en  don¬ 
nant  un  coup  de  poing  fur  une  piece  d’ar¬ 
gent  interpofée  fur  la  tumeur  ,  ce  qui  écartant 
l’humeur  ramaffée  dans  la  gaine  qui  conftitue  le 
ganglion  ,  &  l’obligeant  de  fe  répandre  dans 
les  autres  parties  de  la  gaine  du  tendon,  efface, 
pour  l’ordinaire  ,  la  tumeur  ;  mais  un  traite¬ 
ment  fibrufque  eft  fouvent  moins  folide,  & 
caufer  d’autres  maux  ,  comme  contufions  ,  dé¬ 
pôts  ,  &c.  au  lieu  qu’une  compreflion  moins 
brufque ,  plus  fuivie  ,  eft  toujours  accompagnée 
d’une  guérifon  conftante. 

y  IJ,  Je  me  rappelle  qu’il  y  a  long-tems  que  je  fus 
Obferv.  confulté  pour  remédier  à  uq  ganglion  à  la  main» 
furvenu  par  un  petit  effort  que  fît  Mgr.  l’Eve- 
que  d’Oléron,  aujourd’hui  Archevêque  d’Aufch» 
en  détournant  une  malle  qui  étoit  dans  une 
chambre  de  l’Ecu  de  France  de  Lyon  ,  où  etôit 
logé  cet  illuftre  Prélat.  Après  fon  départ  ^ 
dans  fon  féjour  en  Bugey ,  je  fus  confulté  ,  dis- 
je  ,  par  un  de  fes  aumôniers  ,  qui  fit  par  nio^ 
confeil ,  une  application  forte  Ôt  inftantanée 
,  fur 
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fyï  la  tumeur ,  &.  la  diffipa  fans  retour  j  du 
moins  n’en  ai-je  plus  oui  parler. 

On  doit  inférer  de-là  que  le  traitement  de  ces 
forte's  de  tumeurs  eft  fuivi  de  la  guèrifon  ,  fans 
retour  de  ganglion ,  lorfqu’il  eft  fait  avec  force 
&  lenteur  ;  effet  que  l’on  peut  foutenir  par  le 
port  d’une  plaque  de  plomb  ,  &c. 

En  fécond  lieu  ,  que  les  dillocations  de  muf- 
cles  dont  parle  M.  Fouteau ,  peuvent  bien  être 
toujours  accompagnées  de  ganglion. 

Le  ganglion ,  maladie  ,  eft  donc  une  tumeur  Défitiitiôfl; 
formée  par  l’écartement  des  parois  de  la  gaine 
des  tendons ,  &  la  préfence  de  la  liqueur  fîno- 
viale  dans  la  portion  de  cette  gaine  ,  qui  aura  le 
plus  fouvent  fouffert  de  l’effort  qu’on  aura  fait. 

Cette  tumeur  eft  plus  douloureufe  dans  fon  DifTérêfléês. 
principe  que  lorfqu’elle  eft  ancienne  ,  ainfi  on 
pourroit  divifer  le  ganglion  en  aigu  &.  en  chro¬ 
nique.  .  ^  . 

Il  eft  fait  mention  dans  Platner  y  à' ùn  ganglion  Faux  gan* 
qui  vint  en  fuppuration  ÔC  menaqoit  de  prendre  la 
forine  de  cancer.  Ce  ganglion  peut  être  appelle 
faux  &  dégénéré. 

Ces  tumeurs  peuvent  s’établir  dans  toutes  les  süge  Ié 
parties  des  gaines  qui  enveloppent  les  tendons  ^  diagnofe. 

&  dans  les  membranes  qui  revêtent  les  mufcles  ; 
ce  qui  leur  affigne  différens  lièges ,  8c  peut  en  im- 
pofer  dans  la  perquifition  du  caraâère  de  lâ 
tumeur.  Cependant  en  examinant  les  circonftan- 
ces  qui  accompagnent  le  ganglion  récent ,  chro¬ 
nique,  ou  faux,  fa  dureté  ,  fon  état  de  douleur  , 
fa  recence  ,  ou  fon  ancienneté  ,  fon  infenfîbiliré  > 
fa  mobilité ,  Scc.  on  reconnoîtra  fon  vrai  génie. 

La  caufe  des  ganglions  eft  toujours  externe  Caufe; 
^uand  même  nous  la  fuppoferions  dépendante  de 
quelques  mouvemeiis  convuLGfs  ;  c’eft  donc  la 
fuite  d’un  effort  par  lequel  une  partie  de  la  gaine 
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du  tendon  6c  de  la  membrane  du  mufcle  a  perdu 
^  fon  refîbrt  ;  ce  qui  a  donné  lieu  à  1  ecartetnent 
des  fibres  &.  à  l’épanchement  intérieur  de  la  li, 
queur  fînoviale. 

Lorfqu’il  arrive  folution  de  continuité  ,  &  par 
conféquent  épanchement  extérieur  de  cette  mê¬ 
me  liqueur  ,  ce  que  n.ous  avons  nommé  .  faux 
ganglion ,  nous  penfons  qu’alors  la  tumeur  eft 
plus  lente  à  fe  former  &  que ,  par  abftraciion  de 
la  caufe ,  on  peut  regarder  cette  maladie  comme 
un  apoftême  ou  abfcès  par  congeftion. 

D’ailleurs ,  le  fîége  de  la  tumeur  n’étant  pas ,  à 
proprement  parler ,  le  même  ,  le  panaris  d’un 
certain  ordre  pourroit  paffer  pour  un  tel  gan¬ 
glion  5  puifque  fon  fiége  eft  entre  le  tendon  ,& 
la  gaine  :  mais  ,  en  bonne  pratique  ,  nous  lé  re¬ 
gardons  comme  un  dépôt  phlegmoneux  &  très- 
chaud. 

Symptômes  Le  ganglion  récent  ou  chronique ,  eft  ordinai- 
&accidens,  rement  accompagné  de  la  difformité  de  la.partie  5 
le  premier,  diftingué  parla  douleur  qui  l’accom¬ 
pagne  ,  &  le  fécond  ,  par  fon  infenfibilité  pref- 
qu’entière. 

Cette  difformité, paroît  facilement  lorfque  les 

parties  de  là  main  ou  du  poignet  font  le  fiége 
du  ganglion  9  mais  le  ganglion  établi  dans  la 
membrane  des  mufcles  &  dans  les  diverfes  par¬ 
ties  tendineufes  cachées  fous  ,  les  chairs 
les  mufcles ,  ne  paroît  point  à  la  vue ,  mais  bien 
au  toucher,  le  malade,  rapportant  la  plus  grande 
douleur  qu’il  refïènt  au  lieu  fixe  du  ganghon  ; 
ce  qui  s’apperçoit  aifément  lorfqu’on  prefi'e  fur  la 
tumeur. 

Pfognoftic.  Quand  le  ganglion  efi:  chronique ,  c’eft-àrdire , 
ancien  ,  &  qu’il  fe  borne  à  la  difformité  de  la 
partie  ,  fans  douleur  prefque  fans  incomnio- 
dité,  on  doit  penfer  que  la  maladie  n’eft  d’aucune 
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conféquence  pour  les  fuites.  Il  y  a  des  gens ,  fur- 
toutceux  qui  s’embarralTent  peu  de  la  difFormité, 
qui  portent  ces  maladies  pendant  plufieurs  an-  ^ 
nées  ôC  qui  n’y  font  pas  la  moindre  attention  ; 
mais  dans  le  cas  de  ganglion  récertt,  doulou¬ 
reux  ,  établi  près  du  mufcle  auquel  il  occafionne 
diduâion  &  empêche  le  libre  mo.^ement  de  la 
partie,  la  réparation  &  reftitution  eft  abfolu- 
ment  &  promptement  indiquée ,  de  peur  d’im- 
puiffance  de  mouvement ,  claudication  fi  la  ma¬ 
ladie  eft  établie  fur  les  mufcles  ou  tendons  des 
cuilfes ,  &  paralifie  même  à  la  jambe  fi  on  ne  pro¬ 
cède  à  la  reliitution  ;  je  fuis  comme  certain  que 
plufieurs  claudications  anciennes  ont  eu  cette 
maladie  pour  première  caufe.. 

Imbu  de  ces  principes ,  tant  théoriques  que 
pratiques ,  je  procédai ,  il  y  a  peu  de  tems ,  à 
effacer  un  ganglion  établi  fur  la  crête  des  os  des  » 

îles ,  par  un  e&rt  qu’avoit  fait  en  montant  fon 
efcalier  M.  Vitalis ,  Chanoine  fie  St.  Didier  d’A¬ 
vignon.  Il  avoit  pafie  toute  la  nuit  à  fouifrir ,  8c 
ne  pouvoit  fe  tenir  fur  fon  féant  étant  au  lit , 
cherchant  toujours  quelque  bonne  place.  Il  me 
manda  vers  les  8  ou  9  heures  du  matin  ,  las  de 
fouffrir.  Je  fis ,  fur  le  moment  ,  les  perquifitions 
nécefîaires  ,  indiquées  cudelTus ,  Sc  parvins  à 
effacer  le^  ganglion  en  peu  de  minutes.  Sur  le  mo¬ 
ment  le  malade  s’affit  fur  fon  lit  &  fe  leva  peu 
de  tems  après  ,  ne  reffentant  qu’une  très-légere 
douleur,  qui  fut  bientôt  entièrement  diifipée  ôc 
fens  retour. 

■A* 
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5i6  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 


Expofition 
&  difcuffion 
des  cas  où 
l’opération 
céfarienne 
eft  indiquée. 


ARTICLE  CV. 

Sur  -  l'Opération  céfarienne» 

TOut  ce  qui  regarde  l’opération  céfarienne  eft 
traité  ptA*  M.  Heijler  (a)  avec  beaucoup  de 
foin  &  de  favoir.  Il  entre  dans  le  détail  depref- 
que  tous  les  cas  qui  peuvent  exiger  cette  opé¬ 
ration  ,  ôc.  dit  fur  chacun  des  chofes  très  fatis- 
faifantes. 

Il  eft  quelques  points  ,  cependant ,  où  il  ne 
paroît  pas  qu’on  puiffe  être  de  fon  avis.  Je  vais 
les  parcourir  en  peu  de  mots  ,  moins  pour  con-, 
tredire  M.  Heijler  ,  que  pour  mettre  en  garde 
contre  des  aifertions  bazardées ,  les  leûeurs  qui 
pourroient  fe  laiflèr  entraîner  par  fon  autorité. 

1°.  M.  Heijler  décide  que  l’opération  céfarienne 
pourroit-être  néceffaire  dans  le  cas  où  l’enfant 
étant  mort ,  il  y  auroit  une  difproportion  fi 
grande  éntre  fon  volume  &  le  paffage  qu’il  doit 
franchir  ,  qu’il  feroit  impoflîble  d’en  faire  l’ex- 
îrââion  avec  le  crochet. 

Mais  les  perfonnes  les  plus  verfées  dans  l’art 
des  accouchemens ,  ne  conviennent  pas  qu  Ü 
puiffe  fe'  rencontrer  des  difpofitions  telles  que 
l’enfant  ne  puiffe  être  tiré  de  la  matrice  avec  le 
fecours  du  crochet  (b). 

z°.  Eti  admettant  cette  fuppofîtion  ,  il  femble 
qu’il  vaudroit  toujours  mieux,  dans  ce  cas,  déli¬ 
vrer  au  plutôt  la  mere  de  fon  enfant ,  réputé 
mort  dans  la  matrice ,  que  de  la  laiffer  chargée 
d’un  fardeau  aulE  dangereux  (c ). 


(a)  Inft.  de  Chirug.  part.  II,  fed.  V.  chap.  CXIII. 
(é)  Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  II,  pag.  311. 

(c)  Ibidem, 
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M.  Heiyîer  cependant  ne  fe  déclare  pour  l’opé- 
ration  céfarienne  ,  que  dans  la  circonftance  où 
il  réfulteroit  de  la  préfence  du  foetus  dans  la 
matrice ,  des  accidens  capables  de  faire  périr 
la  mere  (d). 

Mais  fi  on  attend  ces  accidens  ,  il  eft  fort  à 
craindre  que  la  femme  n’y  fuccombe  ,  &  qu’on 
ne  lui  ait  fait  fouffrir  en  pure  perte,  une  opéra¬ 
tion  très-douloureufe  (e). 

'  5®.  Si  l’enfant  fuppofé  .  vivant  y  la  mauvaife 
conformation  du  baffin  oppofe  iuL  obftacle  in- 
furmontable  à  l’accouchement ,  fans  rendre  néan¬ 
moins  i’extraéfion  impoffibie  par  le'  crochet, 
M:  Heijler  vent  qu’on  faffe  ufage:de  ..  cet  inftru- 
ment  meurtrier,  meme  avec  la  certitude  de  tuer 
l’enfant ,  plutôt  que  d’expofer  la  mere  aux  rif- 
ques  de  l’opération  céfarienne ,  à  moins  ,  dit-il, 
que  ce  ne  fût  une  Princeflè  dont  on  attendroit 
un  fuccefièur  au  trône ^  . 

Mais  la  juftice  naturellè  ne.fait  acception  de 
perfonne ,  &  dans  des  circonâances  pareilles  , 
elle  veut  qu’on  traite  .de  la  même  manière  y  l’en- 
fantdu  Roi  &;celuiMu  berger  (g).-  :  ô 
'  4®Æn  parlant  des  obftacles  à  l’accouchement  qui 
peuvent  fe  trouver  dans  le;yâgm,.M»Hej^er  ne  dit 
rien  de  rétroitelïè  de  ce  canal ,  paôdefautiîe:  con- 
fornaation  naturelle  ;  elle  eft  telle  néanmoins  quel¬ 
quefois,  qu’on  ne  peut  être  affez.furpris  que  les 
femmes  aient  pu  concevoir ,  6c  accoucher  en- 
fuite  riaturellement.  L’un  K  l’autre  eft  cepen¬ 
dant  arrivé ,  la  nature  ayant  procuré  d’eile-même 
au  vagin  une  dilatation  füffifante  pour  la  fortie 
de  l’enfant.  L’hiftoire  de  l’Académie  Royale  des 

{d)  Chap.  eXlII-  §.YL 

(Ô  Acad.  Roy.  de  Chirug.  tom.  II.  p^.  -312.  ' 

(/)  Chap.  CXIÎL  §.  XIIL 

(?)  Acad,  de  Chirurg.lbid.  pag.  312. 313- 
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Sciences  en  offre  deux  exemples  très-remarqua. 
blés  (h).  Mais  comme  il  ne  faut  pas  toujours 
s’attendre  à  des  prodiges ,  fi  l’on  avoit  reconnu 
cette  difpofîtion  vicieufe  dans  le  vagin  d’une 
femme  grofle  ,  il  feroit  bon  que  l’art  vint  au  fe- 
cours.  de  la  nature  ,  en  travaillant ,  de  concert 
avec  elle  ,  à  donner  au  vagin  fes  dimenfions  na¬ 
turelles.  De  (impies  dilatans  ,  comme  l’éponge 
préparée  ou  la  racine ,  de  gentiane  ,  fuffiroient 
peut-être  pour  cela.  Il  y  en  a  un  exemple- frap¬ 
pant  dans  Benevoli  ,  rapporté  par  M.  Vm- 
Swieten  .(i). 

5°.  M.  Heijler  met  au  nombre  des  cauféS  dé¬ 
terminantes  de  l’opération-  céfarienne ,  la  callo- 
fité  de  l’orifice  utérin  &  la  coalition  accidentéllè 

6  irrémédiable  des  parois  du  vagin  ,  lorfqû’elleis 

oppofent:  une  difficulté  invincible  à  l’accouche¬ 
ment  (&).  : 

Mais  il  ajoute  ailleurs ,  très- à-propos  ,  que  (i 
en  détruifànt  les  Cètllofités  de  l’orifice  utérin ,  ou 
du  vagin  ,  on  peut  donner  à  ces  parties  une  li¬ 
berté  fuffifante:,  il  préféreroit  ce  moyen  à  l’ope¬ 
ration  céfarienhe  (/).  Or ,  il  éfi^bon-d’étre  prévenu 
qu’il  n’ett  pas  ' feulement  quefiion  ici  de  polTibi- 
litéy  maisiqu’ûn  a  fouvént  attaqué  avantageufe- 
rnentfes:'càlldiîtés  du  vagin  ,  qu’il  en  elï  très- 
peu;,  ou-peut-être  point-,  qui  püilTent  néceffiter 
à  l’opération  -céfarienne  j  tant  cette  partie"  eft 
naturellement  extenfible.  (m)?  -  ; 

Ily  auroit  plus  de  difilCuté  iî  la  callolité  oc- 
cupoit  l’orifice  de  la  matrice  j  on  pourroit  nean¬ 
moins  y  porter  auffi  rinliriimeat  tranchant  pour 

O)  Années -171  a  &  1748. 

(i)  Dans  fon  traité  des  maladies  des  filles. 

O)  chap.  cxm.  W. 
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Je  débrider ,  comme  l’a  fait  le  Doâieur  Simfon{n), 
La  malade  ne  fouffrit  point  du  tout  des  inci- 
fions ,  quoiqu’on  eût  été  obligé  de  les  multiplier, 
Sc  elles  ne  fournirent  pas  une  goutte  de  îang  , 
l’orifice  de  la  matrice  s’étant  trouvé  cartilagineux. 

La  crainte  de  l’hémorrhagie  ne  doit  donc  pas 
empêcher  de  le  débrider  lorfqu’il  eft  calleux ,  car 
â  tout:  événement  &  au  pis  aller ,  il  feroit  fa- 
cilé  de  s’en  rendre  maître.  M.  Louis  en  a  in¬ 
dique  les  moyens  dans  fon  mémoire  fur  les  pier¬ 
res  utérines ,  dont  nous  avons  donné  le  précis  à 
rarrkle  XGVI.  §.  V.  ■  ' 

-  M.'  Heijîer  compte  encore  parmi  les  cau- 

fes  de  l’opération  cefariénde  ,  les  tumeurs  skir- 
reufes  ou  autres ,  fituées  dans  le  vagin  ou  près 
de  .i’ofificë  interne  de  la  matrice  ,  &  qui  forment 
un  obftacle  infurmontable  à  l’accouchement  na¬ 
turel,  fans  rien  dire  des  ;reiîburces  que  l’àrt  nous 
ofFré’Gontre  ces  obftacles.  Il  eft  certain  nean¬ 
moins  que  îes  tumeurs ‘dù- vagin  peuvent  être  em¬ 
portées  fans  inconvénient,  même  pendant  que  la 
femme  "eft  en  travaik  M.  Soumaîn  ,  célehre  ac- 
couchelAr  de  Paris  , -en- -à-fôûrni  un  exemple  (0). 
Cependant  fi  ronétoit  informé  à  tems  ,  il  feroit 
mieux 'dé  procéder' "a dkxtirpation  de%  tumeur 
av-ant'-Ie'  terme  ordinaire'  de  l’accouchement  5  il 
feroit-'même  permis  alors  ,  ce  -femble  ,  d’entre¬ 
prendre  l’extirpation  des  tumeurs  qui  pccuperoient 
l’orifice  de  la  matrice ,  ou  qui  feroient  fîtuées 
tout,  auprès  ,  pourvu  qu’on  n’attendit  pas  le  tems 
du  travail  ;  circonftance.  dans  laquelle  l’opération 
pourroit  devenir  funefte  à  la  mere  ,  &  par  l’irri¬ 
tation  des  parties  ,  &  par  l’hémorrhagie  (p)  à 


(/î)  Eff.  d’Edimbourg  ,  tomllll.  pag.  384.  jço. 

(0).  Acad.  Roy.  de  Ghirüfg.  tom.  II.  pag.  318.  319. 
(p)  M.  de  la  Peyronie  ,  15  jours  après  un  accouche- 
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laquelle  la  communication  des  vaiffeaux  de.  la 
tumeur  avec  ceux  de  la  matrice  ,  pourroit  don¬ 
ner  lieu  ,  fans  parler  des  grandes  difficultés  qu’on 
trouveroit  à  opérer  lorfque  la.femme  eft  en  proie 
aux  douleurs  de  l’enfantement  ;  toutes  ces  con^ 
fidérations  réunies  rendent  l’opération  céfarienne 
préférable  en  pareil  cas  (^). 

7°.  M.  Heijîer  ,  d’accord  en  ce  point  avec 
prefque  tous  les  Auteurs ,  veut  qu’on  fe  hâte  d’en 
venir  à  l’opération  céfarienne  ,  lorfque.  l’enfant 
ayant  crevé  la  matrice  ,  eft  paffé  en  entier,  ou 
pour  la  plus  grande  partie  ,  dans  le  bas  ventre. 
Mais  il  feroit  encore  plus  important  de  prévenir 
un  pareil  malheur  ,  par  l’opération  céfarienne, 
dès  que  la  matrice  eft  menacée  de  rupture,,  que 
d’y  remédier  ,  par  la  même  opération,  .torfqu’ü 
eft  atrivé  (r). 

Parmi'  les  caufes  qui  peuvent  y  donner  oçca- 
fton,  le  trop  de  volume  de,  la  tête  de  Terifant, 
quoique  convenablement  fitué  ,  &  le  b,affin;  de  .1? 
mere  fuppofé  bien  conformé  ,  eft  peut-être;  celle 
qui  eft  le  plus  à  redouter ,  parce  qu’on  attend 
toujours  que  raccouchement  fe  terminera  à 
fouhait.  Si  cependant  le  travail  n’avanqoit  '-ps®  » 
Sc  que  les. lignes  filïènt  appréhender  la  rupture, 

ment ,  extirpa,  avec  rinftrument  tranchant wnetumeyt 
polypeufe  ,  greffe  comme  la  moitié  du  poing  ,  qui  nau- 
îbit  du  dedans  de  la  matrice.  Il  ofi  porter  d^s,  cette 
partie  le  cautère  aâuel  &  ;des  côrrolîfs  pour  arrêter 
l’hémèrrHagie  ;  conduite  qùe  nous  ne  croirions  pas 
devoir  être  imitée.  Voye^  dans  ce  volume  f  article  C. 
Uneveffie  de  cochon  oui  de  bœuf  introduite  dans  le 
vagin  &  foufflée ,  fuffiroit ,  peut-être  ,  pour  fe  rendre 
maître  du  fang.' XIV. 

(ç)  Acad.  Roy.  de  Chirurg.'  tom.  II.  pag.  317.  5t^- 

(r)  Cmnt[ ,  differtation  fur  la  rupture  de  matrice , 
à  la  fuite  du  traité  des  accouchemens  de  M.  » 
396.398.. 
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il  n’y  auroit  pas  d’autre  moyen  de  la  prévenir , 
félon  M.  C'rûnti' ,  que  l’opération  céfarienne  (s). 
Si  on  vouloir  tirer  l’enfant  avec  le  crochet  ,  ou¬ 
tre  que  ce  feroit  lui  donrier  la  mort  de  propos 
délibéré ,  ce  feroit  encore  le  plus  fûr  moyen  d’oc- 
cafionner  l’accident  auquel  on  fe  propofe  de  pa¬ 
rer  fcar;  l’erlfant ,  qui  eft  déjà  dans  de  mouve- 
mens  eonyulfifs ,  doit  naturellement  redoubler 
fes  efforts  contre  la  matrice  à  la  première  at¬ 
teinte  du  fer  qu’il  fentira  fur  fa  tête. 

'8°;  Les.  cpnçept^^  ont  paru  à  M. 

exiger  l’opération. céfarienne  ;  mais  il  ne 
fait  que  gliffer  fur  cet  article  ,  qui  mérite  bien 
cependMt- quelque  .-détail.  . 

L’enfant  conçu  hors  de.la  rnatrice ,  éft  préfumé 
mort  ou  vivant. , 
:  ©ans  lei  ;premier  cas.,  comme  on  a  plulîeurs 
exeîiiplesrde  femmes  qui  ont  porté  des  fœtus 
morts  dans  le  bas-ventre ,  les  30 , 4o.ans  & 
plfts;:,  .  les;  Auteurs:  conviennent  ,  ailèz  :  qu’il  faut 
abandonner  l’enfant  à.lui-même  ,  ne  pas  faire 
courir;  à  la.  mere  les  rifques  de  l’opération  céfa- 
rienne à  rmoins  que  la  nature  ne  travaillât  à/fbn 
expuhîan  en  fufeita.nt  un  j  abfcès  à  l’extérieur 
:(î),i>;.ou  que.  fa  préfence.,  indépendamment  de 
tout  abfcès,,  n’occafionnât  des  aecidens.  qui  ex- 
poferoieflf:tb.eaucGup;|es,jonrs  de  la  mere  ,  en¬ 
core  nd^grent-ils  que  très-peu  dans  cette  dernière 
circonftance ,  les  aecidens  qui.  paroiflTent  indiquer 
l’opéraîtQn  çéfariienner'.dévaiit  prefquej  ^toujours , 
felon.euxjj'  la  rendre  infruâ;ueufe.;  aufli.M.  Galli , 
^^^îédecin- Chirurgiea.de  Bologne  ,  ne  la  fit- il  à  la 
fernme  .qui  a  fourni  le  fujet  du  LXXXVI  article 
de  ce  volume  ,  que  vaincu  par  les  prières  réiié- 

(^■)  Idem.- ibid.  pag.  408.  40,9.  410. 

0)Mém.  deTAcad.  Roy,  de  Chirurg.  tom.  IL  p.  330- 
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rées  de  cette  infortunée  ,  qui,  après  l’avoir k, 
fufée-  loïfqü’elle  auroit  pu  lui  fauver  la  vie  ,  la 
demanda  avec  les  plus  vives  inftances  lorfqu’il 
n’y.  'àvoiï  prefque  plus  rien  à  en  attendre  :  elle 
mourut  en  effet  onze  jours  après  l’opération. 

Quand  l’enfant  eft  fiippofé  encore  en  vie ,  les 
Auteurs  font  encore  plus  partagés  entr’eux  fur  la 
conduite  qu’il  convient  de-  tenir.  Coriime  la 
plupart  des  femmes  qui-  ont  porté  dés  erifans 
hors  de  la  matrice  ,  ont  reffenti,  au  terme  ordU 
nalre;  de  la  grôireffe  ,  dés  douleurs  femblàbles 
à  celles  -de  raccouchèiriént  ,  il  n’éfrgüèrë  dou¬ 
teux  qu’on 'ne  tirât  les  - enfans  vivans  fai- 

fiffant  cetems-là  pour  faire -l’opération  céfarienne, 
oui  plutôiila  gaftrotorhie  ,  d’où  l’on  coiiclut  qu’il 
faut  la  pratiquer  alors,  malgré  le  danger-^üquel 
ôn- expofé’  la  rnere  ,  puifqu’eri  faîfarit  le  fecfifice 
certain  de  fon  fruit  ,  on  n’eft  pas  affurélde  la 
garantir  eile-niâmé  de  la  mort  (a;).  L’opération  j 
fuivant  quelques-uns  -préfente  -  Moissf  de'dif- 
fieükês',, &  peut-être  moinë  dangerèufe  dans  les 
fuites  ,  parce-  qü’o'ii  Sîi^^-  feif  -  point  ' d’in'èiiëii  ^ 
la  mâtrke.  D’autres^y-âu  •contraire  V^eür-efflféBt 

âbfolümeàt  -  à  d’OperatiOn-céfariennes  dan^  -toütês 
les  -grofeiTes  ^êxtr^ütérrneÿ-,' prétendant 
fèmme  pérrroif  néccffairement-  d’héraOïrhagi& V'fi 
on'parvenoit  à  féparer  le  placenta  deë  parties  aux- 
qü’eiles'-  iE^  skft  iortuitenient  attache 
n-ayant--pâs;-la:  mêmer-contraâilité*  queda-màtU' 

ce-,  ri_e  poürroiént  pas  fefnTer-  lès  -  embÔucHures 

dès  vakreeùx- •  qlie'fl  on' né  peut' le  ^détacher , 

(u)  -L’obifirwation  de  Gowe^  ■  rapportée  ci^après  ,  efl 
eft  une, bonne  preuve.'  ^  ,  ,  'fl- 

(^)  Acad.  Roy,  de  Chirug.  tom.  II.  pag.  330-  ^ 

(jÿHêifter ,  inft.  de  Ghlrug.  chap.  CXIIT.  §- 
Levret ,  fuite  des  obferyations  fur  les  acco'uchemeûS 
laborieux  ,  art.  IX.  pag.  241.:  - 
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il  faudra  l’abandonner  à  une  fuppuration  gaïigre- 
neufe  ,  qui  fera  égalemerit  périr  la  malade.. 

Mais  ce  ne  font  là  que  des  préfomptions  ;  on 
ne  fait  pas  lî  elles  feroient  juftifiées  par  la  pra¬ 
tique.  ;  car  on  ne  trouve  dans  les  Auteurs  qu’un 
exemple  unique  d’une  opération  céfarienne  faite 
dans  une  groiTeffe  ventrale  ,  la  mere  Sc  Tenfant 
étant  encore  vivans.  Get  exemple  nous  eft  fourni 
par  feu  M.Bertrandi  (a)  ,  qui  le  rapporte  en  ces 
termes  d’après.  Couei. 

Une  Dame  âgée  de  21  ans  ,  eut  une  tumeur  â  . 
l’aîne,  qu’on  prit  d’abord  pour,  un  épiplocèle  ;  mais 
on  y.  fentoit  des  pulfations  d’artères  ;  au  bout  de 
deux  mois  .&  demi ,  cette  tumeur  étoit  déjà 
groffe  comme  un  pain  d’une  livre.  Gonei ,  prelïe 
par  les  inftances  de  cette  Dame  ,  ouvrit  cette 
tumeur  p  il  découvrit  ..premièrement  une  efpèce 
de  fac  membraneux ,  d’où  il  fortit  un  demi  fép- 
tier  d’eau  ,  àfîez  limpide  ;  il  dilata  ce  fac  ,  & 
trouva  un  fœtus  mâle  ,  long  d’un  demi  pied  & 
grosià  proportion;  il  étoit  bien. vivant  (b)  il 
fut;baptifé.  Après  avoir  fait  la  ligature  du  cor¬ 
don  ombilical il  trouva-. le  placenta  attaché  der¬ 
rière  l’anneau  des  mufcles  du  bas-ventre  &  aux 
parties  voifines,  mais  .il  s’en  fépara  avec  facilité 
(c).-  Gouei  ne  dit  point-  fi.  la  mere;  furvêcutàacettè 
opération;  ficela  eft ,  comme  il  eft  probabie , 
la  chofe  ;  ajoute  M.  Bertrandv  {d)  ,  ne  teroit  pas 
bien  furprenante  dans:  une  groiïèffe  à  - cet  en¬ 
droit,  Sc  :d’ailleurs  fi  peu  avancée.  - 


Benrandi ,  opér.  de  Chir.  p.  65-68.  Fouteau,  mêl- 
Qiir.  p/ 3Ç4. 

(^)  Opér.'  de  Chir.  p.  67.  68. 

(0  II  y  a  donc  apparence  qu’on  fauveroit ,  à  plus  forte 
^lon ,  les  enfans  à  terme  par  l’opération  céfarienne. 
(c)  Autre  particularité  remarquable. 

(à)  Opér.  de  Chir.  pag.  68. 
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La  difficulté  de  connoître  avec  certitude  les 
conceptions  ventrales  ,  eft  encore  un  motif  qui 
détourne  plufieurs  Auteurs  (e)  de  donner  leur 
fufïrage  à  l’opération  céfarienne  en  pareille  cir* 
conftance.  Cependant  fi  on  réfléchit  attentive, 
ment  fur  les  fîgnes  de  ces  grolTeflès  (/),  &  fur 
les  hiflioires  détaillées  que  nous  en  ont  donné , 
entr’aufres ,  MM.  Gû/li  (g)  Fouteau  (Ji) on 
pourra  bien  ne  pas  trouver  tant  de  difficulté  à 
s’afllirer  fi  le  fœtus  occupe  réellement  la  cavité 
du  bas-ventre. 

9°.  Enfin,' le  dernier  cas  allégué  par  M,  Hei/- 
ter ,  comme  devant  déterminer  à  l’opération  cé- 
farienne  ,  eft  celui  d’une  hernié  de  matrice ,  dont 
il.  cite  deux  exemples ,  d’après  Sennert  Sa  Fabrice 
de  Hilden  (i). 

Mais  pour  être  autorifé  à  ouvrir  la  matrice 
par  incifîon ,  au  terme  de  l’accouchement ,  il 
faudroit  que  les  .  tentatives  de  réduâion  qu’on 
âiiroit  dû  faire  euflent  été  inutiles.  Nous  lifons 
d'dns  .Rùifch  y  qu’une  femme  eut  une  hernie  de 
cette:  partie  après  une  fuppuration  à  l’aîné;;  & 
que  dans  le  tems  d’une  groflêfle  ,  cétte;  her- 
:nie;pendoit  jufqu’aux  genoux  :  mais  dans  le  tems 
dès,  douleurs  de  l’enfantement,  la  fage-femme 
Et  rentrer  la  matrice  avec  le  foetus  ,  ÔC  términa 
l’accouchement  par  les  voies  ordinaires  (t)* 

Dès  qu’on  s’apperçoit  de  cette  incomrriodite) 
on.  doit  employer  la  compreffion  modérée  ;  ^ 
faire  tenir  la  malade  dans  une  fîtuation  propre 


(è).Benrandi ,  ibîd.  Lev'ret  ,  fuite  des  obfervâtioflS  ’ 
&c.  p.  241.  L’art,  des  accouchemens ,  p.  118.  663- 

(/)  Heifier ,  chap.  CXIII.  S.  IV.  note  (b). 

-  article  \ÆW\. 

..(A)  Mêlang.  de  Chirurg.  p,  -!82-4o<. 

(i)  Chap.  CXIII.  §.  XI  ^  ^  ^  ^ 

Ijt)  Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  II.  p.  332- 
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à  favorifer  l’efFet.  de  cette  compreflîon  ;  par  ce 
moyen  on  contribueroit  à  remettre  peu-à-peu 
la  matrice  à  fa  place ,  on  préviendroit  les  adhé¬ 
rences  qu’elle  pourroit  conrraâer  ,  6c  qui  pour- 
roient  néceffiter  enfuite  à  l’opération  céfa- 
rienne  (/). 

Pour  terminer  enfin  ce  que  nous  avons  à  dire 
fur  ies  caufes  déterminantes  de  cette  opération  , 
le  grand  principe  eft  de  ne  la  pratiquer  que  dans 
le-eas  où  il  eft  néceffaire  de  terminer  l’accouche¬ 
ment  ,  5c  où  il  y  a  impoftibilité  phyfique  de  le 
pouvoir  faire,  par  les,  voies  ordinaires  :  cette  ré¬ 
glé  bien  méditée  fera  juger  de  tous  les  cas  (m). 

On  trouve  chez  M.  Levret ,  des  obfervations 
très-importantes  touchant  la  meilleure  manièrfe 
de  procéder  à  l’opération  céfarienne  ,  îorfqu’on 
en  a  reconnu  la  néceflîté  (n). 

Les  Auteurs  n’ont  rien  dit  de  bien  particulier 
fur  le  traitement  de  la  plaie  qui  réfulfe  de  l’incifion 
de  la  matrice ,  &  rien  du  tout  far  celui  de  la  plaie 
contufe  &  bien  plus  compliquée  ,  qui  eft  l’efFet 
de  la  crevaftê  occafionnée  par  les  efforts  violens 
Sc  redoublés  de  l’enfant. 

M.  Cranti  eft  le  feu!  qui  nous  ait  donné  quel¬ 
ques  détails  fur  cet  objet  fi  important  (o)  ,  &,  ces 
détails  en  font  délirer ,  avec  raifon ,  de  plus  éten¬ 
dus  à  foneftimable  traduéfeur 


(A  Ibid.  p.  53a.  333. 

(ro)  Louis ,  dia.  de  Chirurg.  tom.  H.  p.  100. 

O)  Suite  des  obfervations  fur  les  accouchemens  la¬ 
ineux  ,  article  IX.  p.  245  -  260.  Foye^auffi  le  Di£l.  de 
Chirurg.  de  M.  Louis ,  tom.  IL  p.  loo. 

(0  Diff.  fur  la  rupture  de  matrice  ,  pag.  418-422. 

ip)  M.  Morifot  Defiandes  ,  Doéleur  Régent  de  la 
l'acuité  de  Médecine  de  Paris  ;  excellent  éditeur  du 
pofthume  des  accouchemens  de  M.  Puios.  Voyei 
^  note,  pag.  443.  424. 
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On  ne  croira  pas  que  la  plaie  compliquée  de 
la  matrice  ne  puiffe  être  fufceptible  de  quelques 
panfemens ,  fi  l’on  confidére  que  le  relTerrement 
de  cette  partie  ,  après  la  fortie  de  l’enfant ,  ne 
fe  fait  que  très-lentement.  Elle  eft  ordinairement 
fept  ou  huit  jours  ,  &  même  quelquefois  douze 
8c  quinze  à  reprendre  fon  volume  ordinaire  (q), 
On  lit  dans  le  premier  mémoire  de  M.  Simon, 
fur  l’opération  céfarienne  (r) ,  que  quelques  jours 
après  celle  qui  fut  pratiquée  à  Paris  en  1740 
par  M.  Soumain  ,  la  fuppuration  s’établit ,  le  pus 
devint  louable ,  &  les  vuidanges  fortirent  par  la 
plaie ,  qui  par  conféquent  devoit  répondre  à  la 
matrice.  En  outre  ,  Roujfet  (s)  fait  mention  de 
quatre  ulcères  confidérables  à  la  face  externe 
de  cette  partie  ,  Sc  qui  pénétroient  dans  fa  cavité , 
&  qui  furent  traités  avec  le  plus  grand  fuccès , 
après  une  ouverture  faite  au  ventre  avec  le  cau¬ 
tère  aâuel.  Le  traitement  d’un  de  ces  ulcères 
dura  lix  mois  ,  ÔC  le  cautère  avoit  été  appliqué 
fur  le  fond  de  la  matrice  même  ,  laquelle ,  comme 
on  le  juge  bien  ,  étoiî  toute  entière  dans  le  petit 
baiîin. 

Au  refte ,  l’obfervation  qu’on  trouve  dans  ce 
volume ,  art.  LXXXVII ,  eft  le  feul  exemple  connu 
d’une  opération  céfarienne  exécutée  fur  une  fem¬ 
me  vivante  ,  après  la  rupture  de  la  matrice.  Cette 
femme  a  furvêcu  à  l’opération  ;  ce  qui  rend  croya¬ 
ble  l’hiftoire  d’une  pareille  guérifon  ,  rapportée 
par  M.  Heijler  (t)  d’après  M.  Runge  ,  &.  fur  la¬ 
quelle  on  a  voulu  élever  quelques  doutes  (u). 

{q)  Mém.  de  l’Acad,  Roy.  des  Sciences ,  ann. 
pag.  2,83. 

(r)  Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  I.  pag.  648. 

(s)  De  partu  c^fareo  ,  feâ:.  IV.  cap.  III. 

(0  Chap.  XIII.  §.  XIV.. 

{u)  Crantij  diff.  fur  la  rupt.de  matrice,  p.  413»  4^^' 
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ARTICLE  CVL 
Sur  les  Amputations  des  membres. 

L  a  chirurgie  des  amputations  a  reçu  de  très-  Progrès  de 
grands  accroiffemens  depuis  M.  Heijîer;^  far 
a  perfeâiionné  toutes  les  méthodes  qu’il  a  décri-  tâtions, 
tes,  6t  l’art  s’eft  enrichi  dune  nouvélle  efpèce 
d’amputation  ,  qui  eft  celle  de  la  cuiffe  dans  fon 
articulation  fupérreure  ;  opération  terrible ,  mais 
quelquefois  néceffaire  ,  dont  M.  Eeifier  n’a  point 
du  tout  parlé  (a). 

Il  décrit ,  d’après  M  M.  le  Bran  &  Garengeot , 
l’amputation  du  bras  dans  fon  articulation  avec 
l’omoplate.  M.  de  la  Faye  a  fimplifié  le  manuel 
de  cette  opération.  Voici  comme  il  i’expofe  lui- 
même  dans  les  mémoires  de  l’Académie  de  Chi- 
rurgie(l^).  _  .  .  , 

Je  fais  avec  un  biftouri  droit  &  ordinaire ,  à 
la  diftance  de  trois  à  quatre  travers  de  doigts  de 
l’acromion ,  une  incifion  tranfverfale  qui  divife  le 
inufcle  deltoïde  &  pénétre  jufqu’à  î’os.  J’en  fais 
deux  autres  ,  longues  de  deux  à  trois  travers  de 
doigts ,  l’une  à  la  partie  antérieure ,  l’autre  à  la 
partie  poftérieure ,  de  manière  qu’elles  tombent 
perpendiculairement  fur  la  première  ,  &  qu’elles 
forment  avec  elle  une  efpèce  de  lambeau  ,  fous 


{a)  L’Académie  Royale  de  Chirurgie  en  a  fait  le 
fiijet  d’un  de  fes  prix  :  le  mémoire  qu’elle  a  couronné 
pour  l’affirmative.  Perfonne  ,  que  je  fâche  ,  ne  la 
Encore  exécutée  fur  le  vivant.  M.  Ravaton  en  a ,  je 
donné  la  première  defcription.  Les  opufcules 
de  M.  Morand  doivent  être  particulièrement  conful- 
;  on  y  trouvera  trois  excellens  mémoires  fur  l’am- 
Putation  de  la  cuiffe  dans  l’article. 

Q)  Tom.  II.  pag.  241. 
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lequel ,  après  l’avoir  féparé  ,  je  porte  le  biftouri 
pour  couper  les-  deux  têtes  du  mufcle  biceps ,  ^ 
la  capfule  de  l’articulation.  Il  m’eft  facile  après 
cela  de  tirer  à  moi  la  tête  de  l’os ,  &  de  la  dé¬ 
gager  par  le  moyen  du  biftouri  ,  avec  lequel  je 
coupe  d’un  côté  &  de  l’autre  ,  &  que  je  porte 
entre  l’os  &  les  chairs  qui  font  fous  l’aiflèlle  2c 
qui  foutiennent  les  vaiflêaux.  J’obferve  de  diriger 
le  tranchant  de  l’inftrument  du  côté  de  l’os.  Je 
fais  enfuite  la  ligature  des  vaiffeaux  le  plus  près 
de  l’aiflelle  qu’il  eft  poflible  ,  ÔC  j’acheve  de  fé- 
parer  le  bras  ,  en  coupant  les  chairs  à  un  travers 
de  doigt  de  la  ligature.  J’abaiflè  le  lambeau ,  qui 
s’ajufte  parfaitement  à  la  partie  ,  &  qui  couvre 
toute  la  cavité  glenoïde  de  l’omoplate ,  en  forte 
qu’il  ne  tefte  qu’une  plaie  demi  circulaire.  Enfin 
je  laiflè  fortir ,  par  la  partie  inférieure  de  la  plaie  , 
les  extrémités  du  lien  qui  a  fervi  à  faire  la  li¬ 
gature. 

M.  de  la  Paye  attribue  trois  avantages  à  cette 
méthode  :  le  premier ,  eft  qu’on  ne  fait  de  liga¬ 
ture  que  lorfqu’on  eft  prêt  de  détacher  le  bras  ; 
ce  qui  épargne  beaucoup  de  douleurs  au  malade  : 
îe  fécond  confîfte  ,  en  ce  que  le  lambeau  le 
trouvant  à  la  partie  fupérieure ,  la  fuppuration, 
s’il  s’en  formoit ,  auroit  une  iffue  bien  plus  fa¬ 
cile  ,  qu’elle  ne  peut  l’avoir  quand  le  lambeau 
tient  à  la  partie  inférieure  :  le  troifième  vient 
de  l’épaifleur  de  ce  lambeau  &  de  la  qualité  d^s 
vaifteaux  qui  s’y  diftribuent  j  ce  qui  doit-  en  fa' 
ciliter  très-promptement  la  réunion  avec  les  chairs 
qui  fe  régénèrent  de  l’os  même,  (c). 

Depuis  que  M.  de  la  Paye  à  lu  ces  réflexions 
à  l’Académie  en  1740,  plufieurs  célébrés  Chi¬ 
rurgiens  ont  adopté  cette  méthode  ,  &  l’ont  pra¬ 


tiquée 


(O  Ibid.  pag.  241.  242. 
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ti4Qée  â  l’armée  avec  beaucoup  de  fuccès  {d)i, 

M.  Bromfidd  j  Chirurgien  en  chef  de  l’hôpitai 
de  St.  George  de  Londres ,  fait  une  incifion  Ion* 
gitudinale  aux  environs  de  l’artère;  Ileffaie  de  là 
découvrir  J  il  la  dégage  avec  précaution  ;  paffé 
deffous  un  cordon  avec  un  inftrument  particulier  ; 
tire  le  fil  avec  un  crochet^  &  fait  la  ligature;  Il 
fait  une  autre  incifion  longitudinalé  au  côté  ex*, 
terne  de  l’humerus  ,  &  forme  un  lambeau  qu’il 
fait  foütenir  tandis  qu’il  extirpe  l’os  (e).  . 

En  ij6o  i  Mé  Dahl  a  fouténu  à  Gottingüe  | 
fous  la  préfidence  de  M»  Voyel^  une  thèfe  oùii 
propofe  une  nouvelle  méthode  d’amputer  le  bras 
dans  fon  articulation  avec  l’omoplate.  Elle  etf 
décrite  dans  le  Journal  de  médecine  (/)  ^  auquel 
M.'BeauJJicr  j  Bachelier  en  Médecine  de  l’Ùni- 
verfité  d’Angers ,  ^  l’a  communiquée ,  &  dans  lë 
précis  de  Chirurgie  de  Mv  Portai  (g).  On  la  dk 
plus  prompte  ôt  moins  dangereufe  que  celle  de 
MM.  Sharp  s  y  Garcngeot  ^  laFays,  hDran§ 
2iCc  (/i).  On  êft  redevable  à  M.  Dakl  d’une  efpèce 
de  tourniquet ,  très-ingénieufennent  imaginé,  pour 
comprimer  l’artère  axillaire  à  fa  fortie  dü  tha^' 
^  &  fe  rendre  maître  du  fang^  pendant  l’opéi- 
ration  ^  qui ,  par  le  moyen  de  ce  tourniquet  ^ 
Bell,, dit-on  ,  prefque  point  douloureufe;  On  ne 
peut  douter  que  c'e  nouvel  inftfument  n’augmente' 
les  reffources  de  la  Chirurgie,  On  en  voit  la  figure 
^  la  defcription  dans  les  deux  ouvrages  ci-deflus' 
cités  j  avec  la  manière  de  l’appliquer  de  s’ek 
fervin 


Au  relie  ,  la  nature  de  la  maladie  qui  deter- 
Ibid.  pag.  242.. 

yy  Journ.  de  Médec.  Juin  1768.  pag,  53-4.; 

Oÿid.  pag.  534-542.  1 

Û  Tom.  IL  pag.  771.  772.  773  . 

0  IbuLpag.  773.  Journ.  de  Médec.'  537. 
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mine  à  l’opération ,  peut  exiger  quelquefois  des 
variations  dans  le  manuel ,  comme  M.  Bertrandi 


le  prouve  par  deux  exemples ,  chap,zz,pag.^^Q, 
L’amputation  à  lambeau  ,  dont  M.  Beifter  a 


donné  l’hiftoire  &  la  defcription  (i)  ^  fans  paroi- 
tre  en  faire  beaucoup  de  cas ,  a  été  perfeâion- 
née  d’abord  par  MM.  Vermale  fit  Ravaton  (I!:) ,  gc 
enfuite  par  MM.  de  la  Faye  &  Garengeot  (l). 

M.  de  la  Faye ,  au  moyen  d’une  machine ,  dont 
on  voit  dans  fon  mémoire  la  figure  &  la  def- 
cription  ,  fimplifie  beaucoup  les  appareils  que 
l’inventeur  a  cru  être  néceffaires  avant  &  après 
l’opération.  M.  de  Garengeot  fe  paffe  de  toute 
machine  ,  &  propofe ,  comme  un  fupplément 
très-eflêntiel ,  de  lier  les  principaux  vaiffeaux , 
avant  que  d’appliquer  le  lambeau  des  chairs  fur 
les  os,  ou  mieux  encore  de  mettre  fur  l’orifice  de 
chacun  de  ces  vaiffeaux ,  un 'morceau  d’agaric  de 
chêne  ,  affujetti  avec  un  fil  qui  ferve  à  les  retirer 
après  deux  ou  trois  jours  ,  lorfqu’on  n’aura  plus 
rien  à  craindre  de  rhémorrhagie.  M.  de  Garengeot 
a  coupé  un  bras  &  une  jambe  très-heureufernent 
par  l’amputation  à  lambeau  ;  il  lui  attribue, 
comme  M.  de  la  Faye ,  des  avantages  très-confi- 
dérables ,  faris  examiner  pourtant  les  raifons  de 
préférence  en  faveur  de  cette  opération,  à  la^ 
'quelle  il  dit  avoir  fait  des  correétions  très-impor¬ 
tantes  j  e’eft  aux  maîtres  de  l’art  à  en  juger. 

M.  Louis  ne  paroît  pas  favorable  à  l’amputa^ 
-tion  à  lambeau  3 .  les  raifons  par  lefquelles  il 
combat  (m) ,  méritent  beaucoup  d’attention  de  la 


\  (i)  Inftitut.  de  Chirug.  part.  IL  feét.  1.  ehap.  XXXV. 

§.ni.iv.v.  &VL 

(Â:)  Mém.  de  J’Aead.  Roy.  de  Chirurg.  W'4°.toin.  u- 
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^iit  de  ceux  qui  feroièrit  tentés  dè  là  faire  re¬ 
vivre,  car  maintenant  il  ri’en  eft  plus  guère  quef- 
don  que  dans  les  livres. 

M.  Louis  n’entend  pas  cependant  la  bannir  aB^ 
folument  de  la  Chirurgie  ;  il  reconnoît  qu’il  y  à 
des  cas ,  où  par  la  nature  de  l’accident  ou  de  la 
bleiTure ,  les  chofes  fe  trouvent  difpofées  dd 
façon  qu’*!!  fèroît  nioins  doulourèdk  pour  le  ma¬ 
lade  de  conferver  un  lambeau  de  chairs  ^  qui 
feroit  déjà  fait  ,  8c  de  fcier  l’os  à  la  bafè  de  cd 
lambeau ,  qu’on  feroit  relever  avec  une  comprefle 
fendue  j  que  de  pratiquer  rarapütatiôn  dû  mera-i 
ke  à  l’ordinaire  (n); 

De  toutes  les  ampütafidris  ,*  Celle  de  la  cuifle 
eft  fans  coritredit  la  plus  formidables  M.  Héijlet 
a  trop  bien  fait  fentir  les  dangers  terribles  aux¬ 
quels  elle  expofe  les  infortunés  qui  font  ofbligéd 
de  lafoüffrir  (0).  L’énorme  plàîe  qui  én  réfulte  , 
fournit  des  fuppuratiohs  û  exceffives  ^  què  les 
malades  périffent  fouvent  d’épuifement. 

Pouf  diminuer  la  furface  de  cette  pMe„,  il  faut 
donc  Conferver  eri  opérant  le  plus  de  peau  &  de 
chairs  qu’il  fera  poÏÏible  ;  ori  fera  moins  eipofé 
alors  à  uri  autre  inconvénient  très-çonfîdéfabîe  ^ 
à  là  faillie  de  l’os  ,  què  M.  Heijîer  a  vu  fo'uvént 
déborder  lès  chairs  de  deux  ou  trois  travefs  de 
doigts comme  Un  hâton  ,  après  des  amputations 
où  la  peau  &.  les  ehairs  avoiént  été  edupées  fur 
an  même  plan  &  d’un  feul  trait  (p). 


M.  Bmrandi  (  Ofér.  de  CKirurp  pag.  4p6.  4P7).  fouf-'' 
à  la  crmque  de  M.  ioziwi  =  r 

('zj  M.  Louis  veut  eriçore  qu’oii  falFe  par  choix  l’aiâ" 
putation  à  lambeau  ,  lorfqù’on  coupe  le  bras  ^ns  fé 
partie  fupérieure'.  Foye^  les  raifons  qu’il  donne  de  cettd 
pratique.  Ibid.  pag.  567-369. 

(<>)-Part.  IL  feâ.  1.  chap.  CXX^L  §•  IH.' 
ip)  Ibid.  pag.  440.  , 
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Pour  obvier  à  cet  inconvénient  ,•  M.  Heijler 
prefcrit  l’incifion  préliminaire  de  la  peau,  Scia 
feétion  des  mufcles  au  niveau  de  cette  même 
peau  ,  qu’il  veut  qu’on  retire  auffi  haut  qu’il  eft 
poffible  après  l’avoir  coupée. 

Cette  double  incifion  ,  dont  nous  faifons  hon-, 
neur  en  France  à  feu  M.  Petit ,  ôc  les  Ânglois  à 
M.  Chefelden  [q),  peut  bien  ,  après  le  dégorge¬ 
ment  des  chairs ,  &  lorfque  la  plaie  eft  en  voie 
de  guèrifon  ,  rendre  la  cicatrice  moins  étendue, 
ce  qui  n’eft  pas  d’une  petite  conféquence  (r) , 
mais  elle  ne  fauroit  empêcher  la  faillie  primitive 
de  l’os ,  laquelle  dépend  eflentiellement  de  la  ré¬ 
traction  des  mufcles ,  qui  entraîneront  toujours 
la  peau  avec  eux ,  quelqu’abondante  qu’elle  foit, 
ni  la  faillie  conféçutive  ,  qui  furvient  un  tems 
plus  ou  moins  confidérable  après  l’amputation , 
ÔC  qui  reconnoît  pour  caufe  occafionnelle ,  ia 
fonte  ÔL  ia  deftruâion  du  tiffii  cellulaire  par  la 
fuppuration  (j).. 

Le  meilleur  préfervatif  contre  la  faillie  côn- 
fifte  donc  à  conferver  aux  mufcles  le  plus-  de  lon¬ 
gueur  rélative  qu’on  pourra ,  &  les  moyens^en 
ont  été  indiqués  par  M.  Louis  (t).  Ils  font  de  la 
plus  grande  limpîicité,  ce  qui  en  releve  encore 
l’importance  &  le  prix. 

Dans  l’amputation  de  la  cuiffe ,  dit  M. 

(u)  y  fi  l’on  veut  prévenir  la  faillie  de  l’os  , 

.  vitable  malgré  toutes  les  précautions  qu’on  a 

(?)  Sharps ,  Recherch.  critiq.  fur  la  Ghirurg.  p- 
{f)Skarps,  ibid.  pag.  333  .  ,334.  Bertrandi  ,  .Opéo 
Ghirurg.  pag.  476.  Poiueau,  Mêlang.  de  Ghirurg.  p- 

Acad.  Roy.  de  Ghirurg.  to'm.  IV.  pag.  44-  &  5®^' 
Mêlang.  de  Ghirurg.  pag.  376.  ,  • 

(t)  Acad.  Roy.  de  Ghirug.  w-4®.  tom.  IL  pag- 
2.86.  356-359, 

{ù)  Ibid,  .pag.  286.  "  ■  .  I  . 


de  la  Chirurgie  dù  xviii.  Siècle.  533 
indiquées  jufqu’ici ,  il  faut  avoir  celle  d’ôter  la 
jjcature  qui  alFermiflbit  les  chairs ,  dès  qué  la 
feâion  des  parties  molles  fera  faite  ;  les  mufcles 
mis  en  liberté  fe  retireront  fur  le  champ  ^  ils 
changeront  de  fîtuation  ;  on  pourra  alors  relever 
les  chairs  avec  la  comprefïè  fendue  ,  porter  le 
biftouri  fur  le  mufcle  crural ,  S>C  couper  le  point 
d’adhérence  des  vaftes  8c  dü  triceps  à  l’épine 
poftérieure  -  du  fémur.  Par  cette  méthode  on 
pourra  très-facilement  feier  l’os  >  trois  travers  de 
doigts  plus  haut  qu’on  ne  l’auroit  fait,  fi  on  l’eût 
fcié  au  niveau  des  chairs  affermies  par  la  ligature. 

C’eft  Celje  'cpiï  a  donné  à  notre  Académicien 
la  première  idée  de  cette  double  feéfion  des 
chairs  5  elle  fe  trouve  de  la  rnanière  la  plus  po- 
feive  dans  cet  ancien  Auteur ,  à  qui  nous  devons 
la  première  defeription  de  l’amputation  des  m'émî- 
bres.  Voici  fes  propres  paroles  à  ce  fujet.  Inter 
fànam  vitiataTTique  partefn  incidenda  fcalpello  caro 
ufque  ad  os . .. .  reducenda  ah  eo  fana  caro ^  ù 
circa  os  fubficanda  ejl ,  ut  ea  quo^üs  parte  aliquid 
ojfis  nudetùr  :  dein  id  ferrulâ  præcidendum  éjî 
quant  proxime  fanæ  carni  etiam  inhærénti .... 
cutis  fub  ejufmodi  curatione  laxa  effe  débet ,  ui 
quant  maxime  undique  os  contegat  (a;). 

^  Ce  texte  de  Celfe  a  été  un  trait  de  luniière  pour 
M.  Louis.  Le  précepte  qu’il  renferme  e fl:  devenu 
d’une  fécondité  prodigieufe  entre  fes  mains  ;  il 
l’applique  à  toutes  les  amputations ,  autant  du 
Rïoinsque  la  ftruâure  particulière  à  chaque  mem¬ 
bre  peut  le  permettre  &  iorfqu’elle  s’y  refufe  , 
il -varie  fi  bien  fes  procédés ,  qu’il  a  fait  de  l’am¬ 
putation  ,  opération  plus  digne  d’un  Boucher 
que  d’un  Chirurgien  ,  félon  Dionis  ,  une  des 


(*)  Celfe  f  liv.  VII.  chap.  dernier. 
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plus  favantes  opérations  de  la  Chirurgie  (j/). 
Mais  quelques  précautions  que  l’on  prenne  pour 
g-opppfer  à  la  faillie  de  l’os ,  elle  eft  quelquefois 
inévitable ,  de  l’aveu  même  de  M.  Louis  (^).  l\ 
importe  donc  extrêmement  de  connoître  les 
pioyens  d’y  remédier  ,  &  c’efl  ençore  à  lui  que 
nous  en  fommes  redevables. 

On  a  mis  en  problème  dans  l’Académie ,  s^if 
^toit  plus  avantageux  d’attendre  que  la  nature 
réparât  la  portion  d’os  lâillante,  ou  de  la  retran¬ 
cher  par  une  fécondé  amputation.  M.  Louis  fe 
déclare  pour  ce  dernier  parti  ;  il  veut  qu’on 
ir.efçie  le  cylindre  oflèux  au  niveau  de  la  plaie  j 
çe  qui  n’entraîne  aucun  accident ,  puifqu’on  n’eft 
obligé  pour  pela  que  de  couper  une  ou  deu? 
lignes  des  parties  molles ,  à  la  bafe  de  la  portion 
d’os  excédente  j  on  a  fait ,  ajoute-t-il.,  en  moins 
d’une  ininute  une  opération  à  laquelle  là  nature 
fe  refuferoit  peut-être ,  ou  qu’elle  ne  ferait  qu’im- 
parfaitement  quelque  long-tems  qu’on  attéadît(<î)î 
Ce  moyen  n’eft  cependant  pas  préférable  dan? 
tous  le?  cas.  Si  l’on  s’appercevoit  que  la  portion 
d’ps  qui  déborde  fût  vacillante  ,  il  faudroit  l’é¬ 
branler  doucement  dç  coté  &.  d’autre  à  chaque 
çanfement ,  êc  attendre  que  la  nature  en  achevât 
|a  féparation.  C’eft  ainfî  que  fe  conâüiGt  Fabrice 
de  Hilden  ,  à  la  fuite  d’une  amputation  .de  la 
cuiflè  où  l’os  débordoit  de  plus  de  deux  travers 
de  doigts.  Au  bout  de  quatre  jours  ,  il  tira  fans 
douleur  &  fans  effulîon  d’une  feule  goutte  de 
iang  ,  une  portion  de  la  totalité  du  fémur  de  la 
longueur  de  cinq  pouces  {b). 

Après  toutes  les  peines  que  M.  Louis  s’eft 

(y)  Acad.  Roy.  de  Chirug.  tom.  II,  pag*  3  56-3 90- 
M  Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  IV.  pag.  58.  . 

(a)  Âcadi  Roy.  de  .Chirurg.  tom.  II.  pag. 

{b)  Ibid.  pag.  2,81-283. 
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données.  Toit  pour  prévenir  la  faillie  de  l’os, 
foitpour  y  porter  remede  lorfqu’on  n’a  pu  l’em¬ 
pêcher  ,  on  pourroit  d’abord  trouver  un  peu 
étrange ,  qu’il  voulût  faire  un  précepte  de  lailTer 
quelquefois  à  deffein  une  portion  d’os  déborder 
les  chairs.  Cela  eft  néanmoins  très-conféquent  & 
fe  déduit  fort  bien  de  fes  principes.  En  effet ,  fî- 
après  la  coupe  des  mufcleson  trouvoit  Tos  vidé, 
il  neferoit  point  du  tout  à  propos  de  le  fcier  a  la 
furface  de  la  plaie ,  puifque  le  vice  pourroit  s’é¬ 
tendre  plus,  loin..  Il  faudra  donc  alors ,  fi  l’on 
ne  connoît  pas  les  bornes  de  l’altération  de  l’os , 
ou  fi  elle  a  trop  d’étendue  pour  permettre  une 
fécondé  amputation ,  laiffer  à  deflèin  une  portion 
d’os  excédente ,  fur  laquelle  on  peut  appliquer 
les  remedès  capables  d’en  accélérer  la  chûte ,  ou 
qui  ferviroit  au  moins  a  donner  de  douces  fecouf- 
fes  pour  en  hâter  la  féparation  (c). 

M.  Louis  termine  fon  fécond  mémoire  fur  les 
amputations  ,  par  des  remarques  très-intéreffan- 
tes  fur  les  moyens  d’arrêter  le  fang,  fur  les  a,ppa- 
reils  les  bandages. 

Il  veut ,  avec  M.  Monro  ,  qu’on  ne  comprenne 
que  peu  de  chairs  dans  la  ligature  des  vaifféaux  | 
doftrine  diredemcnt  pppofée  à  celle  de  M. 
Pouuau{d),  ■ 

Il  donne  Ig  defcription  d’un  bandage  qui  paroîç 
très-propre  à  ramener  la,  peau  Sc  les  chairs  fur 
le  moignon  f c).  ^ 

M.  Fouteau  fe  déclare  contre  toute  efpèçe  de 
bandage  circulaire ,  capable  de  faire  lé~  moindre 
obftacle  à  l’engorgement  des  chairs  ,  effet  nécef- 
faire  de  l’amputation  (f). 

(c)Ibid.^pag.  385-387. 

Mêlang.  de  Chirug.  pag.  316. 

.  (e)  Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  II.  pag.  401.  403.,' 

if)  Mèlang.  de  Chirug.  pag.  366, 
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Si  le  bandage  propofé  par  Monfieur  Louis 
jétoit  d’abord  fufceptible  de  quelqu’inconvénient 
U  femble  du  moins  qu’il  n’y  auroit  que  des  avaa^ 
tages  à  en  retirer  ,  fi  on  le  mettoit  en  ufage  dès 
que  l’engorgement  eft  tombé  ,  &  que  la  âippu. 
ration  eft  bien  établie  (g)  j  car  outre  qu’en  ra- 
pienant  la  peau  &  les  mufeles ,  il'  mettroit  obfta- 
çle,  autant  quMl  eft  poffible  ,  à  la  faillie  confécu- 
îive  de  l’os ,  en  rendant  la  furface  de  la  plaie 
plus  petite  (h)  ,  il  diminueroit  Tabondance  des 
îuppurations  ,  qui  ,  comme,  nous  l’avons  dit , 
peuvent  jetter  les  malades  dans  un  épuifement 
mortel  (i).  On  en  a  vu  beaucoup  dont  la  mort 
ne  pouvoir  pas  être  imputée  à  d’autre  caüfe  que 
pelle-lâ. 

On  n’en  fera  que  très-peu  furpris  ,  fi  l’on  con- 
fidér©  que  le  pus  n’eft  pas  un  fuc  excrémentiel , 
mais  la  madère  même  de  la  nutrition  ,  comme 
l’a  très-bien  démontré  M.  Gaber  (fc). 

(g)  Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  IV.  pag.  47.  . 

(à)  M.  Louis  allure  avoir  vu  diminuer  en  quatre 
Jours ,  les'dimenfiôns  exceffives  de  plufieur s  plaies  de 
cuilTes  amputées ,  par  le  moyen  de  fon  bandage. 

Æoy.  Chirurg.  mm.  IV.  pag.  47, 

(i)  On  rifquera  fur-tout  de  voir  les  malades  fuccoffl- 
ber  à  l’excès  de  la  fuppurâtioii ,  fi  qn  applique  des  oiu 
guens  lür  le  moignon.  Foye^  à  ce  fujet  PArticlelï.  not. 

■  (A)  Dans  les  mélanges  dé  philofôphie  de  la  Société 
Royale  de  Turin.  M.  Gardam  ,  autrefois  mon  con- 
difcipie  'd’étude  à  Montpellier ,  &  mon  ami ,  &  aujour¬ 
d’hui  bdâeur  Régçnt  de  la  Faculté  de  Paris,  &  Çen- 
feur  Royal ,  adonné  les  mémoires  de  M.  Gober ,  dans 
fës  Ejfais  fur  la- putréfoBion  des  humeurs  animales  ,  far  If 
fuppuration,  &  fur  la  croate  inflammatoire ,  traduits  du  laurt 
de  différens  Auteurs  ,  in-12.  Paris  1769. 

Les  pièces  qui  compofent  ce  recueil ,  ont  été  choi- 
fies  avec  beaucoup  de  difcernement ,  &  M.  Gardane  y 
a  joint  d’xcellentes  chofes  puifées  dans  fon  propre 
fond.  ' 
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Dans  un  troifième  mémoire  fur  Tamputation 
de  la  cuiflè ,  inféré  dans  le  IV.  volume  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  de  Chirurgie  ,  &  dont  on  trouvera 
le  précis  dans  ce  volume  ,  Article  LXVII.  M. 
louis  donne  de  nouvelles  vues  pour  la  perfeftioa 
de  cétte  opération  ,  &  répond  à-  la  critique  que 
U.  Poüteau  a  faite-  de  quelques  endroits  de  fes 
deux  premiers  mémoires  fur  les  arriputations. 

Enfin,  M.  Louis  a  eu  la  fatisfadioh  de  voir 
fa  méthode  d’amputer,  accueillie  & -préférée 
par  de  très-habiles  Ghirugiens  ,  Sc  par  des  Au- 
feurs  célèbres ,  parmi  lefquels  on  peut  compter 
M.  Bertmndi  (/)  Sc  M.  Fouteau  lui-même  ,  puif- 
qu’au  fond  il  ne  la  défapprouve  pas ,  &  qu’il  finit 
pr  l’adopter  (m). 

Quelque  mérite  qu’il  y  ait  à  bien  amputer  les 
membres  ,  il  y  en  a  encore  davantage  -à  les  eon- 
ferver  ;  l’Aeadémie  de  Chirurgie  ,  attentive  à  pré¬ 
venir  l’abus  qu’on  pourroit  faire  de-l’amputation, 
a  fait  inférer  dans -fes  rnémoires  (rt)  une  differta- 
tion  de  M.  Boucher ,  célébré  Médecin  de  Lifle  en 
Elandre  ,  où  l’on  voit  les  grandes  reffources 
que  la  nature  fait  fe  ménager  ,  pour  triompher 
des  plus  cruelles  bleffiires ,  fur- tout  lof fqu’eile  eft 
bien  fécondée  par  l’art. 

La  même  Aocadémie ,  perfuadée  que  quand 
l’amputation  eft  décidée  néceftaîre  y  il  importe 
«ncore  très-fort  de  choifir/le  teras'  le’plus  favora- 
hle  au  fuccès  de  l’opération ,  a  propofé  en  1754 
la  qüeftion  fuivante  : 

L'amputation  étant  ahfoluîûent  nécejfaire  ■.  dans 
Li  plaies  compliquées  de  fracas  des  os,  &  principa- 
^^nent  celles,  qui  font  faites  par  armes  à  feu  ;  déter- 


(f)  Tr.  des  Opér.  de  Chirurg.  pag.  480.  482. 
(m)  Mêlang.  de  Chirurg,  pag/  377.  378. 

(«)  Tom.  IL  pag.  287-307. 
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miner  les  cas  oà  il  faut  faire  Vopération  fur  k 
champ ,  &  ceux  ou  il  convient  de  la  différer  y  Oen 
donner  les  raifons. 

M.  Boucher ,  dont  je  viens  de  parler  tout  à 
l’heure  ,  &  M.  Faure ,  Chirurgien  major  du  Ré¬ 
giment  de  Royal-Vaiffeaux  ,  avoiént  déjà  difcuté 
contradiâoirement  cette  queftion  dans  l’Académie. 

Le  mémoire  de  M.  Boucher ,  qu’il  ne  paroît 
pas  avoir  compofé  pour  le  faire  concourir  au 
prix  ,  en  jreçut  un  bien  flatteur  &  bien  mérité^ 
il  a  été  admis  parmi  ceux  de  la  compagnie  (0). 

M.  Faure  fut  couronné  ;  on  lui  adjugea  le  prix, 
qui  étoit  double  cette  année ,  &  fon  mémoire  eft 
imprimé  dans  le  III.  vol.  in-4°,  de  ceux  que  l’A¬ 
cadémie  fait  imprimer  féparement  des  fiens. 

M.  le  Conte ,  Chirurgien  d’Arcueil, obtint  l’hon- 
neur  de  Vaccejfit  par  un  mémoire  qu’on  peut  re¬ 
garder  comme  un  chef-d’œuvre  de  théorie  chi¬ 
rurgicale  (p) ,  &.  qui  eut  vraifemblablement  par¬ 
tagé  le  prix ,  fi  des  obfervations  propres  à  l’Auteur 
avoient  étayé  cette  belle  théorie.  Ce  mémoire ,  le 
feul  qui  a  concouru  ,  eft  imprimé  à  la  fuite  de 
celui  de  M.  Faure.  On  en  trouvera  l’extrait  dans 
ce  volume ,  ylmc/e  XXIV.  ,  ^  , 

La  queftion  dont  il  s’agit  eft  trop  compliquée 
pour  que  je  puiffe  donner  le  précis  des  mémoires 
couronnés  de  celui  de  M.  Boucher  (q)» 

(0)  Tom.  II.  pag.  461-483.  ^  y 

(y)  Chef-d’œuvre  qui  mériteroit  d’être  affiché  dans  tous 
Hôpitaux  ,  pour  régler  la  conduite  des  Chirur^ens  fur 
en  quefiion.  Tel  eft  le  jugement  qu’en  a  porté  un  Chitu  - 
gien  connoiffeur ,  M.Andouillé ,  bien  digne  de  la  premier 
place  à  laquelle  il  eft  deftiné.  Opufc,  de  Chifurg,  pufJ^‘ 
Morand  ,  première  part.  pag.  23$. 

(?)  Voye^  outre  ces  trois  pièces  ,  ce  que  M-  fàtrci 
membre  de  l’Académie ,  a  écrit  touchant  la  même  que 
tion ,  dans  fés  Effais  de  phyfiologie  ,  de  pathologie , 
de  thérapeutique i  w-8'^.  Paris,  1779. 
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Jamais  peut-être  on  n’agita  de  queftion  plus  in^ 
îéreffante  pour  rhumanité  ;  elle  le  ferôit  beau- 
pup  moins ,  s’il  étoit  vrai ,  comme  l’a  prétendu 
M.  Bilgu^r ,  Chirurgien  général  des  armées  du 
Roi,  de  Prufle ,  que  l’amputation  dût  être  pref- 
qu’éntièrement  bannie  de  la  Chirurgie  ,  quafi 
abroganda  (r)  ;  mais  il  a  été  réfuté  fur  ce  point 
par  deux  adverfaires  dignes  de  lui ,  qui  avoient 
à  vanger  l’honneur  de  la  Chirurgie  Françoife ,  & 
celui  même  de  l’Académie.  Voy&i  dans  ce  volume 
fArtickXXm. 

■^$==ae======s=^'^ — 

ARTÎCLECVII. 

Sur  la  Taille, 

MHeîjîer  5'eü  fi  fort  étendu  fur  l’opération  Progrès  de 
•  de  la  taillé  {a) ,  ^  on  a  tant  écrit  depuis  la  Chir^gie 
iài  fur  cette  opération  ,  qu’il  nous  feroit  impôt 
fihiê  d’indiquer  tout  ce  qu’on  a  fait  pour  la  per- 
feéhoôner ,  fans  paffèr  dé  bien  loin  les  bornes 
que  upys  fonîmes  obligés  de  nous  prefcrire. 

Ceux  qui  voudront  Connoître  dans  un  certain 
détail  les  nouvelles  méthodes ,  ou  plutôt  les  nou¬ 
velles  variations  de  la  taille  latérale ,  car  ce  n’eft 
père  que  de  celle-là  dont  il  eft  qüeftion  aujour¬ 
d’hui  ,  feront  bien  de  confulter  le  rapport  fait 
par  M.  Louis  à  l’Académie  Royale  de  Chirur- 

,  (r)  L’ouvrage  de  M.  Bilguer  a  paru  en  1761  fous  ce 
Utre  :  DiJJertatio  inauguraüs  Medico-Ckirur^ca  de  tnembro- 
amputatione  rariïfmè  adminiârandâ  aut  quafi  abro~ 

%anda  -,  &c. 

Cette  diflèrtation  a  été  traduite  en  François  &  aug¬ 
mentée  de  quelques  notes,  par  le  célébré  TiJJht,  nom 
Cûer  à  l’humanité  &  refpeâable  atout  bon  citoyen. 

(a)  Inft.  de  Chirurg,  pag.  II.  feét.  V.  chap.  CXL. 
wl.  ÇXLII.  &  CXLni. 
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gie(6)  ,  fur  les  avantages  refpeâifs  des  différen-  ; 
tes  manières  de  tailler  ;  l’article  Taille  de  fou  j 
Diâiionnaire  de  Chirurgie ,  extrait  de  rEncyclo-  I 
pédie  ;  les  nombreux  ouvrages  de  feu  M.  le  Cat 
qui  a  tant  6c  fi  bien  écrit  fur  la  lithotomie  ;  ceux 
de  M.  Falluci-j  les  mélanges  de  Chirurgie  de  M; 
Fouteau  ;  fon  mémoire  fur  la  taille  au  niveau  ;  la 
colleétion  des  thèfes  de  Chirurgie  recueillies  par 
M.  le  Baron  de  Haller  ,  traduites  &  rédigées  en 
françois  par  feu  M.  Macquart ,  Médécin  .de  là 
Faculté  de  Paris;  le  précis  de  chirurgie  prath 
que  de  M.  Portai  ;  le  Dictionnaire  de  M.  Sue,  & 
les  opérations  de  feu  M.  Bertratidi ,  Sc  le  grand 
ouvrage  du  célébré  Camper  {c)  ,  la  plus  belle  ap¬ 
plication  qu’on  ait  jamais  fait  de  l’anatomie  à 
la  pratique  chirurgicale. 

Tout  le  monde  convient  préfentement ,  que 
l’appareil  latéral  eft  ,  de  toutes  les;  méthodes  de 
tailler ,  celle  qui  réunit  le  plus  d’avantages;  en 
débridant  la  glande  proftate  ^  qui  forme  le  plus 
grand  obltacle:  à  la  fortie  de  la  pierre ,  elle,  lui 
ouvre  une  voie  auffi  large  qu’il  eft  poflîble ,  f^^® 
faire  courir  ,  au  malade  les  dangers  qui  paroiflent 
devoir  réfulter  de  rincifion  faite  dans  le  bas , fond 
de  la  veflie  ,  par-delà  fon  cou. 

Une  attention  des  plus  importantes ,  eft.  de  . ne 
pas  porter  la  coupe  même  de  la  proftate  trop 
loin  ;  d’autant  mieux,  que  cette  glande  ,  pour  peu 
qu’elle,  foit.  entamée ,  par  l’i.n.ftrument ,  tranchant  > 
ala  propriété  de  fe  fendre  dans  la  .même  direéiioD» 
pour  livrer  paflage  à  la  pierre  ,  fans  fouffrir  de  cou- 
tufion,  comme  l’a  remarqué  le  premier  M.  PoüteâU 
{d)  ,  &  que  l’a  confirmé  depuis  M.  Camper  (ej* 

{f)  Il  termine  le  trbifièihe  vol.  in-^.  des  Mémoi^s.^ 
(c)  Démonft.  Anatomico-patholog.  lib.  II.  cap.  1^.. 

Mêlang;  de  Çhirurg.  ;pag.  213.  214. 

(e)  Lib.  IL  pag,  12.  • 
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,  En  portant: trop  loin  rincifîon  du  cou  de  la 
veiTie  ,  outre  l’infiltration  de  l’urine  dans  le  tiflu 
cellulaire  qui  environne  le  reâum  ,  à  laquelle  on 
peut  donner  occafîon ,  on  rifque  encore  d’ouvrir 
le  repli  tranfverfal  du  péritoine  qui  ferme  par  le 
bas  le  petit  baflîn.  C’eft  une  remarque  de  M. 
Camper  (f) ,  vérifiée  fur  le  cadavre  par  M.  Pou- 
mu  (g).  . 

Cet  accident  eft  arrivé  en  partie  à  M.  Brom- 
field,  cékhre  Chirurgien  de  Londres,  au  rapport 
àe  M.  Bertrandi  (h), 

L’incifîon  faite  comme  dans  l’appareil  latéral , 
il  fortit  avec  bruit  de  la  ve£5e  des  grapes  d’hy- 
datides,  après  quoi  on  vit  paroître  au  Las  de 
rincifîon  des  tégumens ,  une  tumeur  ronde  ,  dont 
la  feule  vue  ne  permettoit  pas  de  douter  qu’elle 
ne  fût  formée  par  les  inteftins  ;  ils  étoient  fains  , 
gonflés  ,  élaftiques,  &  renfermés  dans  un  fac 
membraneux  &  tranfparent  ,  au  travers  duquel 
on  appercevoit  les  replis  qu’ils  y  formpient.  L’O¬ 
pérateur  voulant  introduire  des  tenettes  dans  la 
veffie  ,  ne  put  y  parvenir  ;  il  fit  rentrer  les  intef¬ 
tins  &  les  fit  tenir  en  fîtuation  par  un  aide,  qui,  avec 
fes  doigts  les  empêcha  de  reparoître.  Il  introduifît 
alors  les  tenettes,  ÔC  retira  deux  calculs  qui  étoient 
unis  comme  par  arthrodie. 

M.  Bromfieid  dit  que  cette  defcente  d’intef- 
fin  s’étoit  faite  entre  la  veffie  ôc  le  reftum  ,  fur 
ce  fond  du  péritoine  qui  forme  une  efpèce  de 
diaphragme  dans  le  baffin.  M.  Smellie  a  parlé  de 
cette  hernie  dans  fon  :  traité  des  accouchemens. 
L’incifîqn  ayant  détruit  la  réfîftançe,  que  faifoient 
l’élévateur  de  l’anus  8c  le  tranfverfe  de  la  verge, 

Ibid.  pag.  10.  , 

\g)  La  taille  au  niveau,  1765.  p.  51  &  52- 
(A)Opér,  de  Cbirurg.  pag.  13a,  133^. 
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les  inteftins  ont  pu  tomber  jufques  dans  le  bas  de 
la  feftion  faite  au  périné  ;  néanmoins  le  malade 
fut  en  peu  dé  jours  parfaitement  guèrii 

La  taille  latéralé  éft  iiée  en  France ,  Ôc  y  a  reçu 
de  perfections  confidérables  ^  mais  e’eft  en  la. 
gleterre  qu’elle  a  été  portée  de  nos  jours  ^  par 
le  célébré  Chefdden  &  par  fes  difcîples  (i),  à  uà 
dégré  de  fimplicité  au-delà  duquel  il  né  paraît 
pas  qu’on  puiffe  aller  ^  fur-tout  li  On  fe  fèrtde  la 
méthode  d'HawkinSi 

M.  Faguer  ,  Chirurgien  major  de  la  prernièrë 
compagnie  des  Gardes-du-Corps  ,  a  foUtenulé 
premier  Juillet  ij6p  ^  aux  écoles  de  Chirurgie 
de  Paris  j  fur  la  méthode  d'Bawhins  j  Une  thèfé 
(k) ,  à  laquelle  M.  Louis  a  préfidê  ,  &  qu’il  m’a 
fait  la  politefle  de  m*envoyer< 

Je  vais  expofer  ici  lâ  méthode  du  Chirütgien 
Angldîs  i  telle  que  fa  donnée  Mi  Faguer  (l) ,  en 
me  fervànt  delà  traduâion  de  Mi  Sue (m)^  qui 
m’a  paru  exaéte. 

Le  malade  affujetti  cOrtime  à  fordiriairè ,  üd 
aide  ayant  relevé  le  fcrotum  avec  une  rnain,  & 
tenant  l’extrémité  du  cathéter  ,  le  Chirurgien  fait 
à  la  pêau  ÔC  à  la  graiflè,  avec  un  biftouri  ^  une  ifl-' 
cifion  depuis  l’angle  où  fe  réuniflènt  les  mufcles 
accélérateur  &  éreCteuf  j  jüfqu’à  la  tubérofité 
de  l’ifchion ,  à  la  partie  gauche  du  périné.  Il  intro¬ 
duit  alors  dans  la  plaie  le  doigt  indice  de  la  ma»d 
gauche ,  pour  chercher  vers  le  bulbe  de  1  uïè‘ 
thre  j  la  cannelure  du  cathéter.  Lorfqu’il  l’a  trcn> 
vée  ,  il  fait  à  l’urethre  une  petite  ouverture  i 


(l)i 

tanüâ.  /ra-4°.  Paris ,  chez  Pierre  fe  P'rieur. 
(0  8  Ôt  9.  de  la  thèfe  ci-deffus; 


chap*' 
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mais  fuffifante  pour  recevoir,  à  la  place  de  la 
pointe  du  biftouri ,  celle  du  conduâueur  appellé 
OoTgeret ,  ayant  toujours  le  doigt  indice  dans  la 
plaie.  Il  prend  alors  ,  de  la  main  gauche ,  l’ex¬ 
trémité  fupérieure  de  la  fonde  ,  &  ,  de  la  main 
droite,  pouffe  ,  au  moyen  de  fa  cannelure  ,  dans 
la  veffie ,  le  conducteur  d’Hawhins.  Le  côté  droit 
de  cet  inftrument  eft  tranchant  ,  pour  divifer 
comme  il  faut  la  proftate  &  le  cou  de  la  veffiè. 
On  retire  enfuite  le  cathéter  ;  &  au  moyen  de 
la  cavité  que  forme  le  conduCteur  ,  on  introduit 
des  tenettes  avec  lefquelles  on  faifit  la  pierre  ;  dc 
on  la  tire ,  non  avec  beaucoup  de  promptitude  ^ 
comme  le  prefcrivent  quelques-uns,  mais  peu-à-^ 
peu  &  par  dégrés,  enforte  que  la  dilatation  foit 
graduée ,  &,  que  les  parties  ne  foient  aucunement 
eontufes  ou  dilacérées.  Si  dans  l’incifion  on  a. ou¬ 
vert  un  rameau  de  l’artère  honteufe ,  qui  va  aux 
mufcles  accélérateur  &  éreéteur ,  ou  à  l’urethreou 
à  la  proftate  ;  fi  l’hémorragie  qui  en  réfulte  ne 
s’arrête  pas  d’elle-même  ,  on  la  fait  çeffer  bien¬ 
tôt  &  fûrement  par  la  compreflîon  ,  en  introdui- 
fant  le  doigt  dans  la  plaie  &  l’y  laiffant  quelque 
tems.  C’eft  M.  Fouteau  ^  très-habile  Chirurgien 
de  Lyon,  &  affocié  de  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie ,  qui  le  premier  a  imaginé  cette  ma¬ 
nière  fûre  d’arrêter  le  fang  après  l’opération  de  la 
tame(n). 

M.  Louis  eft  le  premier  qui  ait  exécuté  en 
France ,  le  iS  Oâobre  17Ô7  ,  la  méthode  de  M. 
-^whins  ;  il  l’a  pratiquée  depuis  encore  trois  fois 
3vec  le  même  fuccès.  M.  Faguer  s’en  eft  fervi 
suffi  pendant  deux  fois,  St  elle  a  toujours  très- 
i^ien  réuffi  {o). 


(n)  La  taille  au  niveau ,  pag.  43 . 

(oj  Thcfe  de  M.  Faguer,  pag.  9  &  10.  Dans  des  épreu»^ 
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dans  un  ouvrage  qu’il  a  publié /ar  la  fimplicitéil 
traitement  des  maladies  chirurgicales ,  s’applaudit^ 
avecjraifon,  fuivant  M.  Bertrandi  (p),  de  celle 
avec  laquelle  il  a  eoutume  de  faire  ropératiou 
de  la  taille. 

Après ,  dit-ii ,  (page  ^Q^.)  que  j’ai  introduit 
dans  la  veffie.  une  algalie  très-courbe  &  bien 
crénelée ,  j’en  dirige  la  convexité  vers  le  côté 
gauche  du  périné ,  où  je  fais  une  ample  incifion  i 
oblique.  Lorfque  j’ai  coupé  obliquement  &  pro^ 
fondément  les  tégumens ,  je  tâte  pour  fentir  ou  j 
eft  la  convexité  de  l’algalie  ;  alors  j’engage  dans 
fa  crénelure  le  même  fcalpel,  ou  un  autre  courbe 
à  fa  pointe  5  je  conduis  à  la  faveur  de  cette  crc^ 
nelure  ,  l’un  ou  l’autre  de  ces  inftrümens  bien 
tranchans  jufques  dans  l’orifice  de  la  veffie  ;  de-là 
quand  j’ai  furmonté  en  grande  partie  la  réfiftanp 
que  fait  le  cou  de  la  veffie  ,  j’y  introduis  le  doigt 
index  de  la  main  gauche  ^  §£  dès  que  j’ai  fenti 
la' pierre  j  je  retire  l’algalie  hors  de  la  veffie  5  f^s 
ôter  ni  même,  remuer  abfolument  le  doigt  que  j’a 
infinué  dans  la  Veffie  ;  il  me  ferc  de  guide  infaiHi* 
ble  pour  porter  avec  fureté  les  tenettes  fur  la 
pierre.  ,  • 

M.  Bertrandi  {q)  ajoute  que  par  cette  très-fitR* 
pie  méthode  de  tailler  ,  on  fait  une  incifion  fut- 
fifante  pour  retirer  aifément  les  pierres  même  ^O' 
lumineüfes  ;  &  que  la  grande  courbure  ôL  la  ^re- 
nelure  de  la  fonde  propofée  par  Nannoni^  io& 
dignes  de  remarque.  •  ; 

vef  fur  les  cadavres  que  M.-  Sue  a  faitrôt  fait  faite  à 
fes  éleves'de  la  méthode  à’ Hawkins,  elle  lui 
plus  fimple  Sa  la  plus  facile  de  toutes  les  manières  » 
tailler.  DiS.  de  Chirurg.par  M.  Sue,  pag.  701. 

(p)  Opér.  de  Chirurg,  note  de  la  pag.  558. 

C?)  Ibid,  pag.  5,58^  &  5.59. 
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Quels  que  foient  les  avantages  généraux  de  la 
taille  latérale  fur  les  autres  méthodes ,  il  peut 
fe  trouver  des  cas  où  le  petit- appareil  ôc  la  taille  . 
hypogaftrique  mériteroient  la  préférence. 

.  Le  petit  appareil ,  prefqu’entièrement  aban¬ 
donné  de  nos  jours ,  8c  peut-être  mal-à-propos , 
a  reçu  les  plus  grands  éloges  de  M.  Heijlcr  y  non- 
feulement  dans  fes  inflitutions  chirurgicales  (r) , 
mais  encore  dans  une  diflertation  particulière ,  où 
il  en  exalte  &  en  développe  très-bien  les  avanta¬ 
ges.  Cette  diflertation  imprimée  en  latin  en  174Ç, 
a  été  traduite  en  françois  à.  Paris  en  1757. 

Il  paroit  réfulter  de  cette,  diflertation ,  qu’on 
peut  tailler  avantageufement  par  le  petit  appareil, 
les  enfans  au-delTus  de  14  ans ,  les  adultes  de 
petite  taille  ,  &  généralement  même  tous  ceux 
en  qui  on  pourroit  amener  &  fixer  la  pierre 
au  périné ,  fans  exciter  de  grandes  douleurs.  Ou 
trouveroit  peut-être  fouvent  occafîon  de  la  pra¬ 
tiquer  chez  les  vieillards ,  dont  la  veffie  eft  ordi¬ 
nairement  fort  racornie  &  fort  enfoncée  dans  le 
baflin  {s), 

Tulpius  parle  d’un  Forgeron  qui ,  ayant  déjà 
été  taillé  deux  fois  ,  Sc  malade  encore  d’une  trof- 
fième  pierre  ,  fe  tailla  tout  feul  &  en  fecret  par 
ie  petit  appareil ,  fit  fortir  de  fa  veffie  une  pierre 
poids  de  quatre  onces ,  &  guérit ,  à  l’excep¬ 
tion  d’une  petite  fiftule  qui  lui  refta  ( t). 

A  l’égard  du  haut  appareil ,  il  a  auffi  des  avan¬ 
tages  qui  lui  font  propres ,  8c  qui  lé  feront  pro¬ 
bablement  revivre  dans  quelques  circonftances 
particulières  (u).  Les  objeâions  les  plus  fortes 

W  Chap.  CXL.  §.  XIII-XVI. 

,(-f)  Camper,  lib.  II.  p.  lo.  Portai ,  précis  de  Chirur¬ 
gie  ,  tom.  II.  p.  72.1. 

(0  Bertrandi,  opér.  de  Chirurg.  p.  168- 

(“)  Sharp  s ,  Rechçrch.  critiq.  p.  449. 
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qu’on  lui  ait  faites ,  font  la  difficulté  de  diftendte 
fuffifamment  la  veffie  par  des  injeétions ,  lorf- 
qu’elle  eft  racornie  j  celle  de  la  déterger,  lorf- 
qu’elle  eft  malade  ou  en  fuppuration  ^  &  le  dan- 
ger  enfin  que  l’urine  ne  s’infiltre  dans  le  tiffu  cel¬ 
lulaire  qui  eft  entre  la  veffie  &  l’os  pubis. 

On  pourroit  obvier  au  premier  inconvénient  , 
au  moyen  d’une  boiflbn  abondante  &  continuée, 
qui  rendroit  peut-être  enfin  à  la  veffie  fes  dimen- 
Cons  naturelles.  M.  Louis  voudroit  (a;)  que  cette 
boiflbn  préliminaire  fût  érigée  en  dogme  dans  la 
pratique  ;  Sc  en  effet ,  il  femble  qu’elle  feroit 
fort  utile  toutes  les  fois  que  la  velfie  eft  racor¬ 
nie,  quelle  que  foit  la  méthode  dont  on  fait 
choix  pour  tirer  la  pierre  *,  une  veffie  ample  & 
flexible  doit  être  moins  fatiguée  par  le  jeu  & 
l’aâion  des  inftrumens ,  comme  le  remarque  en- 
eore  M.  Louis  (j). 

On  netroyeroit  la  veffie  du  gravier  ou  des  ma¬ 
tières  purulentes ,  en  pouffant  par  l’urethre  des 
injeâions,  qui  fortiroient  par  la  plaie,  fi  on  avoir 
l’attention  de  faire  pancher  le  malade  fur  le 
côté  {i),^  ,  .  M 

On  préviendroit  enfin  ,  félon  M.  Sharps  {a}  > 
l’infiltration  de  l’urine  ,  en  laiffant  une  canule 
dans  la  plaie  ,  &  plus  fûrement  encore  en  dé¬ 
tournant  ce  liquide  de  l’incifion ,  en  plaçant  à  de- 
rneure  dans  l’urethre  une  algalie  pour  la  forue 
.  des  urines  ,  fuivant  le  confeil  de  M.  Louis  (h). 
En  général ,  le  haut  appareil  feroit  plus  avan¬ 
tageux  aux  gens  maigres  &  jeunes ,  qu’aux  per- 
fonnes  qui  ont  beaucoup  d’embonpoint  8C  à  celles 

(x)  Dia,  de  Chirurg.  tom.  IL  pag.  313. 

(j)  Ibid. 

(^0  Bertrandi ,  Opér.  dajCiiirurg.  pag.  139.  140* 

{d)  Recherch.  critiq.  pag.  252. 

Q>)  Di6l.  de  Chirurg.  tom.  I.  pag.  459. 
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qui  font  déjà  avancées  en  âge ,  attendu  l’épaif- 
féur  de  la  membrane  adipeufe  dans  les  fujets  fort 
gras ,  &  de  l’enfoncement  de  la  veffîe  dans  le 
baffin  chez  les  adultes  &  les  vieillards  (c). 

On  éviteroit  la  douleur  d’une  extenfion  forcée  j 
en  injeâant  la  veflie  pour  opérer ,  fi  on  l’y  avoit 
préparée  d’avance  par  des  injeâions  graduées  ÔC 
une  ample  boiflbn ,  &  fi  avant  de  l’injeâer  on 
commençoit  par  incifer  les  tégumens  &  la  ligne 
blanche ,  fuivant  la  méthode  de  M.  Pibrac  (d). 
Dans  une  opération  faite  à  St.  Germain  ,  par  M. 
Berrier ,  le  10  Décembre  1717 ,  on  s’apperçut 
après  l’incifion  des  tégumens,  que  la  veflie  ne 
contenoit  pas  aflèz  de'  fluide  ;  la  fonde  portée 
dans  cette  partie  ,  fervit  de  guide  par  fon  extrê» 
mité;  on  ouvrit  ce  vifcère  ,  &  l’opération  réuffit, 
la  plaie  ayant  été  cicatrifée  au  bout  de  50  jours. 
Dans  une  fécondé  opération  ,  pratiquée  par  le 
même  Chirurgien  le  26  Septembre  1728  ,  fur 
unfujetde  13  à  14 ans,  rinjeâion  fut  faire  après 
l’incifîon ,  avec  tout  le  fuccès  qu’on  en  attendoit; 
on  tira  une  pierre  murale  de  la  grofleur  d’un  pe¬ 
tit  œuf  de  poule  ;  la  plaie  fut  cicatrifée  le  18®. 
jour ,  &  la  cure  ne  fut  traverfée  par  aucun  ac- 

cidentYej. 

IL 

Taille  des  Femmes. 

M,  Louù,  après  avoir  décrit  les I différentes  mé>» 
thodes  qu’on  met  le  plus  communément  en  ufa- 
§0}  a  cru  qu’une  opération  au  moyen  de  laquelle 


(0  Camper  &  Portai  ubi  fuprà. 
y)  Dia.  de  Chirurg.  par  M.  Louis  ,  tom.I.  pa^.  45^» 
(e)Idem.  Ibid.  pag.  458. 459.  Pour  plus  grands  éclairr 
^iflemens  ,  voyc:^  le  Traité  de  M.  Morand  fur  le  haut 
appareil. 
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on  feroit  une  ineifion  des  deux  côtés ,  n’auroit 
aucun  de  leurs  inconvéniens  ,  &  réuniroit  tous  les 
avantages  qu’on  peut  délirer.  Il  n’y  a  certaine¬ 
ment  ,  par  rapport  à  la  plaie ,  aucun  inconvénient  i 
à  faire  des  deux  côtés  de  l’orifice  de  l’urethre ,  ! 

ce  qui  fe  pratique  à  un.  11  fit  d’abord  faire  une 
fonde  fendue  des  deux  côtés,  pour  pouvoir  faire 
deux  ferions  latérales  à  l’urethre  en  même-tems. 
Les  preuves  de  cette  opération  fur  les  cadavres , 
lui  firent  remarquer  des  avantages  elfentiels. 

1°.  On  peut  tirer  de  groffes  pierres  avec  facilité. 
L’urethre  étant  coupé  latéralement  dans  toute 
fon  étendue  8c  le  bourrelet  mufculeux  de  l’orifice 
de  la  veflie  étant  incifé  intérieurement ,  il  ouvre 
par  cette  double  ineifion,  une  voie  d’autant  plus 
libre  à  la  fortie  des  pierres ,  que  l’ouverture  eft 
toujours  plus  grande  à  l’extérieur  que  dans  le 
fond ,  parce  que  l’inllrument  tranchant  qui  entre  > 
horifontalement ,  fait  fon  effet  en  ppuflànt  vers, 
l’intérieur  les  parties  externes ,  qui  font  lés  pre¬ 
mières  divifées  ;  de  façon  qu’en  retirant  du  de¬ 
dans  au-dèhors  les  tenettes  chargées  de  la  pierre, 
elles  pafTent  fucceffivement  par  une  ,  voie  plus 
large.  Le  fécond  avantage  effenticl ,  eft  de  pou¬ 
voir  mettre ,  dans  beaucoup  de  cas ,  les  malades 
à  l’abri  de  l’incontinence  d’urine  ,  parce  que  la 
plaie  étant  faite  par  un  inflrument  bien^ tran¬ 
chant  ,  &  les  parties  divifées  faifant  peu  d’obfta- 
de  pendant  l’extraâîon  ,  elles  n’en  font  pas  fati¬ 
guées  'j  leur  réuniôii  peut  donc  fe  faire  d’autant 
plus  facilement  ,  que  l’incifîon  qui  a  été  faite 
tranfverfalement ,  lorfque  le  fujet  étoit  en  fituu- 
îion  convenable,  ne  forme  plus  enfuite  que  deux 
petites  plaies  latérales  &  parallèles ,  qui  viennent 
obliquement  du  cou  de  la  veffie  aux  deux  côtés 
de  l’orifice  du  vagin  :  plaies  dont  les  parois  s’en¬ 
tretouchent  exaéement  même  fur  le  cadavre ,  en 
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métrant  un  peu  de  charpie  molette  dans  le  vagin 
pour  lui  fervir  de  ceintre. 

Affuré  par  un  grand  nombre  d’épreuves,  de 
l’effet  que  produifoit  cette  méthode ,  M.  Louis 
■fit  faire  un  inftrument  qui  la  rend  plus  prompte , 
plus  fûre ,  &  plus  facile  à  pratiquer.  Cet  inftru- 
ment  réunit  à  la  fois  les  avantages  de  la  fonde , 
du  lithotome  8C  du  gorgeret.  Il  eft  compofé  de 
deux  parties,  dont  i’une  eff  le  biftouri,  6c  l’autre 
un  étui  ou  chappe  dans  laquelle  l’inftrument  tran¬ 
chant  eft  caché  (/).  , 

Pour  faire  l’opération  ,  il  faut  mettre  le  fujet 
en  fîtuation  convenable ,  &  qu’un  aide  fouleve  & 
écarte  les  nymphes.  On  prend  alors  l’inlfrumenî, 
la  foie  du  biftouri  dégagée  du  reflbrt  qui  la  fixoit  ; 
pn  en  introduit  le  bec  dans  la  veffie  ;  on  le  con¬ 
tient  avec  fermeté  par  l’anneau  avec  le  doigt  in¬ 
dex  &  le  pouce  de  la  main  gauche  :  l’inftrument 
étant  placé  dans  une  direâion  un  peu  oblique, 

enforte  que  l’extrémité  foit  vis-à-vis  du  fond  de  la 
veffie ,  on  prelïè  le  lithotome ,  &  on  fait  invaria¬ 
blement  deux  feâions,  latérales  d’un  feul  coup. 
On  retire  de  fuite  le  tranchant  dans  la  chappe  , 
&  on  tourne  l’inllrument  d’un  demi  tour  de  poi¬ 
gnet  gauche  ,  en  rangeant  la  canule  dans  l’angle 
de  l’incifîon  du  côté  droit.  On  introduit  les  tenet-- 
tes  dans  la  veffie  à  l’aide  de  la  crête  qui,  eft  fur  la 
chappe  ,  après  leur  avoir  fait  le  paffage  par  l’in- 
troduéfion  du  doigt  index  de  la  main  droite  trem¬ 
pé  dans  l’huile  rofat  :  on  cherche  la  pierre  ,  Ec 
on  la  tire  avec  facilité.  Cette  opération  fe  fait 
très-promptement,  &  l’on  eft  fûr  des  parties 
qu’on  coupe  ,  l’inftrument  ne  pouvant  faire  ni 


(/)  Foyei-en  la  figure  &  une  defcription  plus  dé¬ 
taillée  dans  les  planches  qui  fe  trouvent  à  la  fin  du  Dic¬ 
tionnaire  de  M.  Louis  ^  extrait  de  l’Encyclopédie. 
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plus  ni  moins  que  ce  que  l’on  a  deflein  qu’il 
fafle.  M.  de  la  Peyronie ,  dont  le  nom  eft  fi  cher 
à  la  Chirurgie  ,  approuva  les  premiers  eflàis  de 
de  cette  méthode.  M.  Louis  l’a  pratiquée  avec 
le  plus  grand  fuccès ,  &  entr’autres  fur  une  dame 
âgée  de  plus  de  6o  ans ,  qui  foufFroit  depuis  dix 
ans  de  la  préfence  d’une  pierre  confidérable  dans 
la  vefîîe.  Au  bout  de  huit  jours  elle  a  été  parfaite¬ 
ment  guérie  ;  &  dès  le  quatrième  elle  confervoit 
fes  urines.  M.  Buttet ,  Maître-ès-Arts  &  en  Chirur¬ 
gie  à  Etampes ,  térhoin  de  cette  opération ,  l’a 
pratiquée  depuis  avec  un  pareil  fuccès  dans  un 
cas  qui  en  promettoit  moins  ,  puifque  les  pierres 
étoient  multipliées ,  Sc  que  la  plus  groflê  fe  brifa 
en  plufieurs  parties  ^  les  fragmens  fortirent  d’eus- 
mêmes  dans  la  fuite  du  traitement,  &  le  malade, 
malgré  une  réunion  plus  tardive  de  la  plaie ,  gué¬ 
rit  fans  incontinence  d’urine.  M.  Caqué ,  Chirur¬ 
gien  en  chef  de  l’Hôtel-Dieu  de  Rheims ,  a  aulS 
adopté  la  méthode  de  M.  Louis  ,  qui  luiaréuiTi. 
M.  Louis  donnera  l’hiftoire  de  l’origine  &  des 
progrès  de  cette  opération  avec  plus  de  détail  , 
dans  un  ouvrage  particulier  deftiné  à  être  publié 
dans  un  des  premiers  volumes  que  l’Académie 
Royale  de  CWrurgie  mettra  au  jour.  DiB.  de 
Chirurg.  extr.  de  L’Encyclopédie  ,  tom.  IL  pug> 
3Z4.32ff, 

Vers  le  même  tems  où  M.  Louis  inventoit  fon 
inftrument ,  M.  Flurant ,  Chirurgien  de  Lyofi  > 
dont  nous  parierons  bientôt  encore  à  l’occafion 
de  la  ponâion  à  la  veffîe  par  le  reâum ,  dont  u 
eft  l’inventeur ,  imagina  aufil  de  fon  côté  un  li' 
thotome  double  ,  pour  fatisfaire  aux  mêmes 
intentions  que  M.  Louis.  On  verra  la  figure  & 
defcription  de  ce  lithotome  dans  les  mélanges  de 
M.  Fouteau, 

L’Article  XCVIII.  de  ce  volume,  eft  l’extraft 
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.4’un  très-grand  mémoire  de  M.  Hoin  ,  célébré 
Chirurgien  de  Dijon ,  fur  la  taille  des  femmes, 

m . . .  ■■======S^=======rr-;-  ^ 

ARTICLE  CVIII. 

Sur  la  Ponction  à  la  vejjîe. 

MHeiJîer  ( a)  préféré  à  la  ponâion  du  périné  .  La  ponc- 
6  celle  de  l’hypogaftre  ;  M.  Sharps^  qui  efl:  pogalre^u- 
du  même  avis  (h) ,  fait  fur  cette  dernière  des  re-  g«s  préféra- 
marques  très -importantes.  Il  veut  que  la  canule  pédné!^ 
du  trocar  n’ait  pas  au-delà  de  deux  pouces,  ou  Ponaîon  de 
au  plus  deux  pouces  &  demi ,  qu’on  ne  l’enfonce 
pas  bien  avant ,  Sc  qu’on  fafîè  la  pondion  à  un 
pouce  Sc  demi  du  pubis.  Si  on  la  fait  plus  haut , 
la  veffie  ,  en  s’enfonçant  dans  le  baflin ,  pourroit 
abandonner  la  canule  (cj  ou  y  refter  douloureufe- 
ment  fufpendue.  Si  on  fait  la  pondion  immédia¬ 
tement  au-deffps  du  pubis,  comme  la  veille  s’é¬ 
lève  fouvent  prefque  verticalement  en  cet  endroit, 
elle  laiflè  un  vuide  qui  n’eft  rempli  que  par  la 


.  (à)  Inftit.  de  Chirurg.  p.  II.  feâ.  V.  chap.  CXLIV,' 
§.  VL 

(^)  Rechèrch.  critîq.  chap.  ÎV.  pag.  148-161. 

(c)  M.  Louis  a  vu  un  exemple  de  cet  accident.  M, 
Foubert  lui  a  montré  un  inftrument  avec  lequel  on  peut 
faire  la  ponâion  au-deffus  de  l’os  pubis ,  fans  craindre 
que  la  veffie  abandonne  la  canule.  C’efl;  une  canule 
courbe,  dont  l’intérieur  eû  garni  d’un  reffort  en  fpi- 
tale  qui  ne  s’oppofe  point  à  la  fortie  de  l’urine ,  &  par 
lequel  on  poulie  une  pointe  de  trocar,  au  moyen  de 
laquelle  on  pénétre  dans  la  veffie  ;  la  ponélion  faite  ,4a 
pointe  du  trocar  fe  retire  dans  la  canule  :  cette  pointe 
a  une  furface  cannelée  pour  le  paffage  des  urines.  La 
courbure  de  cette  canule  foutient  la  veffie  &  empêche 
qu’elle  ne  s’afîaiffe  au-deffous  de  ladite  canule  :  Tinté- 
tieur  de  la  canule  &  du  reffort  qui  y  eft  renfermé ,  con¬ 
tient  une  languette  de  chamois  qui  fert  de  philtre  à  l’u- 
tine.,  Diâ.  de  Chirurg.  extr.  de  FEnc.  tom.  JI.p.  zto.  iiç 
Mm  iv 
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membrane  cellulaire  ,  enforte  que  fi  le  trocar 
n’eft  pas  enfoncé  aflêz  avant ,  il  pourra  bien  ne 
pas  pénétrer  dans  la  veffie ,  &  fi  on  l’enfonce 
trop ,  il  pourra  la  percer  d’outre  en  outre ,  & 
pénétrer  dans  le  redum  ,  foit  pendant ,  foit  après 
l’opération.  Ce  dernier  accident  ell  arrivé  à  M. 
Sharps  lui-même  ;  quoiqu’il  eût  introduit  la  ca¬ 
nule  environ  un  pouce  &  demi  au-deffus  du  pu¬ 
bis  ,  comme  il  l’avoit  enfoncée  de  deux  pouces 
&  demi  au-deflbus  de  la  furface  de  la  peau ,  fon 
extrémité  s’infinua  dans  le  redum  au  bout  de  lîx 
ou  fept  jours.  Depuis  ce  tems-là  le  malade  ne 
rendit  plus  d’urine  par  la  canule  ,  &  fut  attaqué 
d’une  diarrhée  ^  ce  qui  fit  conclurre  à  M.  Sharps 
qu’il  s’étoit  féparé  de  la  veffie  une  efcarre  gan- 
greaeufe  ,  &  que  l’urine  s’épanchoit  dans  le  baf- 
fin  ^  conjedure  qui  fe  trouva  vérifiée  par  l’ou¬ 
verture  du  cadavre. 

Une  attention  très-effentielle  ,  lorfqu’on  ell 
obligé  de  laiffer  pendant  long-tems  la  canule  dans 
la  veffie  ,  efl:  de  la  retirer  au  moins  tous  les  quinze 
jours ,  de  peur  que  venant  à  s’incrufter  ,J’extrac- 
tion  n’en  fût  douloureufe  ou  même  impolTifale. 
II  eft  vrai  qu’on  pourrait  trouver  de  la  difficulté 
à  la  repiettre  en  place  après  l’avoir  nettoyée  ; 
M.  Sharps  a  vu  un  cas  où  il  n’y  eut  pas  moyen 
de  la  faire  rentrer  par  la  même  ouverture  ,  &  le 
malade  périt ,  n’ayant  pas  voulu  fe  foumettre  à 
une  fécondé  pondion.  Pour  prévenir  un  pareil 
malheur,  M.  Sharps  feroit  d’avis  qu’on  fe  fervî^ 
d’une  nouvelle  canule  ,  dont  l’extrémité  feroit 
unie  &  arrondie  comme  celle  d’une  fonde  ? 
qui  en  faciliteroit  l’introdudion  ,  au  lieu  que  les 
bords  aigus  de  la  canule  du  trocar  ne  peuvent  qu  y 
apporter  obftacle  {d). 


Çd)  Nepourroit-on  pas  avoir  deux  canules  de  diam^'’ 
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Malgré  les  grands  avantages  de  la  ponâion  à 
l’hypogaftre  (e), &  la  perfeâion  où  on  l’a  portée, 

M.  Flurant ,  célébré  Chirurgien  de  Lyon ,  pro^ 
pofe  d’attaquer  la  veffie  par  le  reftum.  Il  a  fait 
trois  fois  cette  opération  avec  fuccès  {fj.  Il  y  a  ' 
un  exemple  tout  récent  d’un  fuccès  pareil  dans 
cette  ville  (g).  Celui  qui  a  opéré  eft  M.  Pamard^ 
le  fils ,  Chirurgien-lithotomifte  du  mérite  le  plus 
diftingué.  Il  peut  fe  trouver  des  cas  où  cette  opé¬ 
ration  feroit  préférable  aux  deux  autres  {h),  M. 

Fleurant  propofe  encore  la  ponâion  de  la  veffie 
aux  femmes  par  le  vagin. 

j=— — 

A  R  T  I  C  L  E  C  IX. 

Sur  Is  Cautère  actuel.  . 

L’Académie  Royale  de  Chirurgie ,  également 

éloignée  de  fermer  les  yeux  (fur  les  richeffes  empioyé*^^ar 
de  l’ancienne  Chirurgie ,  qu’elle  a  lî  prodigieufe-  y®” 
ment  accrues ,  éc  de  donner  les  mains  à  des  in^  gépSies^mœ 
novations  préjudiciables  au  progrès  de  l’art,  pro-  bernes, 
pqfa  en  1753  ,  la  queftion  fuivante  à  difcuter: 

tre  différent ,  dont  l’une  plus  grande  en  recevroit  une 
plus  petite ,  qui  remplaceroit  la  première  lorfqu’ellé 
^roit  befoin  d’être  nettoyée ,  comme  l’a  pratiqué  le 
Doéleur  George  Martin ,  dans  un  cas  de  bronchotomie 
rapporté  dans  les  TranfaEi.  Philofoph.  ann.  1730.  n°,  4i6. 
or  dont  nous  avons  fait  mention  dans  ce  volume* 

Article  LXXIX. 

^  (0  M.  Louis  a  fait  deux  fois  cette  opération  avec  fuc- 
à  deux  vieillards ,  l’un  de  65  &  l’autre  de  73  ans. 

L'iÆ.  de  Chirurg.  tom.  II.  pag.  208. ,  ■ 

(/)  Mélanges  de  Chirurgie  de  JVL.  PmteM,p.  700-717. 

(i?}  Avignon. 

(^)  Bertrandi  *  Opérât,  de  ChirUrg.  pag.  105.  Metho- 
omnino  novam  aptijfimamque  invenit  ,  cel.  Flurant. 

Camper,  lib,  IL  pag.  15. 
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Lfr/eu ,  ou  cautère  actuel ,  n'a-t4l  pas  été  trop  em. 
ployé  par  les  Anciens  ,  &  trop  négligé  par  ks  Mo-  ' 
dernes  ?  En  quel  cas  ce  moyen  doit-il  être  préféré 
aux  autres  pour  la  cure  des  maladies  chirurgicales 
ù  quelles  font  les  raifons  de  préférence  ? 

Le  prix ,  qui  étoit  double ,  fut  adjugé  en  1755, 
à  M.  de  la  Biffiere  ,  Chirurgien  Major  du  Régi¬ 
ment  de  la  Reine  ,  Cavalerie. 

Le  Mémoire  de  M.  de  la  Biffiere  eft  une  des 
plus  excellentes  pièces  que  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie  ait  couronnées  :  des  obfervations  inté- 
reffantes ,  dont  le  plus  grand  nombre  appar¬ 
tiennent  à  l’Auteur ,  y  étayent  par-tout  une  excel¬ 
lente  théorie  ;  mais  les  faits  &  les  principes  y 
font  fi  prefles ,  qu’il  feroit  difficile  de  donner  un 
précis  exaâ  de  ce  mém.oire  fans  en  copier  la  plus 
grande  partie. 

Nous  allons  donc  nous  borner  au  réfultat  des 
obfervations ,  ce  qui  fuffira  pour  faire  connoître  , 
combien  le  feu  oftrïroit  de  reffources  précieufes 
à  la  chirurgie,  8t  combien  les  Modernes  ont  eü 
tort  d’en  abandonner  prefqu’entièrement  l’ufage 
à  l’ippiatrique  ,  qui  en  retire  de  très -grandes 
utilités. 

Pour  décider  la  préférence  du  feu  fur  les  autres 
moyens  chirurgicaux ,  ou  de  ces  moyens  fur  le 
feu ,  M.  de  la  Biffiere  ,  après  avoir  favamment 
établi  8c  bien  déterminé  la  manière  d’agir 
propre  à  chacun ,  pefe  leurs  avantages  refpectns 
dans  une  exa^âe  balance ,  &  fe  déclare  pour  ou 
contre  l’application  du  cautère  aâuel. 

Les  maladies  auxquelles  il  le  croit  fingulief^' 
ment  propre  font  les  fuivantes  : 

1°.  Les  exoftofes  malignes  qui  dépendent  d  un 
-vice  purement  local  ,  êc  qui  font  compHq^®^® 
de  fungofités  ,  &  de  caries  humides  & 
fondes. 
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;  2°.  Les  tumeurs  malignes  des  parties  molles , 
dépendantes  auffi  d’un  vice  local ,  qui  vient  du 
dehors. 

3°.  Les  gangrenés  qui  reconnoiflent  un  pareil 
principe. 

4°.  Les  tumeurs  froides  &  lymphatiques ,  où 
il  faut  porter  de  l’aâiion  &  de  la  chaleur  ,  5c  par¬ 
ticulièrement  les  tumeurs  froides  des  articula¬ 
tions,  qui  font  l’un  des  fléaux  de  la  Chirurgie  mo¬ 
derne ,  &le  triomphe  de  la  vétérinaire ,  quien  vient 
très-heureufement  à  bout ,  en  y  portant  le  feu.' 

5®.  Les  tumeurs  concrètes ,  molles,  fongueufes 
&  fanieufes ,  comme  certains  polypes  ou  farco- 
mes,  contre  lefquels  tous  les  autres  moyens 
échouent  ;  l’Auteur  en  cite  deux  exemples  qui 
lui  font  propres  (a). 

On  fe  gardera  bien  de  porter  le  feu  fur  les  tu¬ 
meurs  dures  6c  skirreufes  qui  ont  de  la  tendance 
au  cancer  ,  &  l’on  s’abfiiendra  tout  aufli  rigou- 
teufement  des  corrofifs  ,  malgré  quelques  exem¬ 
ples  de  guèrifon,  qu’on  cite  en  leur  faveur  (b). 

6°.  Le  relâchement  des  ligamens  articulaires , 
quand  la  maladie  a  réfîfté  à  tous  les  remedes  in¬ 
ternes  &  externes  :  ce  relâchement  vient ,  ou 
de  la  paralyfie  des  nerfs ,  &  alors  le  cautère  doit 
etre  porté  fur  l’origine  de  ces  nerfs ,  ou  c’eft  une 
lymphe  vicieufe  qui  les  abreuve,  auquel  cas  le 
teu  fera  appliqué  fur  le  mal  même. 

Les  caries  humides  &  profondes,  avec  ver- 
tttoulure.  C’efl:  prefque  à  ce  4ul  cas  que  la  Chi- 
^tttgie  moderne  borne  l’ufage  du  feu.  L’Auteur 
donne  une  obfervation  à  ce  fujet  (e). 


O)  Prix  de  l’Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  III.  pag. 
379;  380.  &  385. 

(^)  Mém.  de  l’Acad.  Roy.  des  Scienc.  ann.  173 9- 
P^g-,471.  472- 

C)  Prix  de  P  Acad.  Roy.  de  Çhir.  ibid.  pag.  391. 
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8°.  Les  morfures  de  la  vipere  &  celles  des 
chiens  enragés.  M.  de  la  Bijjïere  a  vu  un  grand 
nombre  des  chiens  guéris  de  la  rage  en  leur  ap- 
pliquant  un  feu  rouge  affez  confidérable  fur  le 
devant  de  la  tête  [d). 

9°.  Les  ulcérés  calleux  qui  feroient  inacceffi. 
blés  à  l’inftrument  tranchant ,  fur-tout  lorfqu’ils 
font  placés  dans  des  cavités  humides ,  profondes 
&  chaudes ,  où  l’on  peut  porter  le  feu  fans  rif- 
que  ,  en  ufknt  des  précautions  convenables. 

.  10°.  Les  ulcères  cacoethes  ,  calleux ,  fongueux, 
abreuvés  de  fanie  ,  qui  ont  réfîfté  à  tous  les  traite* 
mens.  L’Auteur  apporte  en  preuve  de  cette  alTer- 
tion  deux  belles  obfervations ,  dont  une  lui  appar¬ 
tient  en  propre  (ej.  .  _ 

11°.  Certaines  fiftules  lacrymales,  indompta¬ 
bles  par  l’inftrument  tranchant.  Belle  ôbfervation 
de  l’Auteur  à  cet  égard  (j). 

12°.  Les  ulcères  rongeans  peu  fenfibles  &  point 
carcinomateux.  M.  de  la  BiJJîere  a  vu  les  plus 
grands  effets  du  cautère  aâuel  appliqué  fur  un 
ulcère  de  ce  genre  qui  menaçoit  de  dévorer  toute 
la  verge  (g). 

13°.  Les  luxations  &  les  diaftafis  dépendant 
du  relâchernent  des  ligamens  ou  de  la  paralyue 
des  mufcies.  ■  . 

14°.  Les  rhumatifmes  invétérés ,  fur  lefqueis 
l’Auteur  rapporte  deux  obfervations  de  cures 
opérées  par  le  feu  {h).  On  en  connoît  aujourd  but 
un  affez  grand  nombre  d’autres.  Voye{  s* 
fuivant.  .  . 

15°.  Enfin  les  maux  de  tête  continuels  St 


(d)  Ibid.  pag.  393. 

(e)  Ibid,  pag,  396-398. 
(/)  Ibid.  pag.  396-398. 
(g)  Ibid.  pag.  402. 

(A)  Ibid.  pag.  407,  408. 
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portables.  L’Auteur  ;  après  avoir  dit  qu’on  a  vu  de 
praticiens  trépaner  avec  fuccès  pour  ces  fortes  de 
douleurs  ,  quoiqu’on  ne  tirât  aucune  matière 
étrangère  de  l’intérieur  du  crâne ,  demande  s’il  ne 
feroit  pas  moins  dangereux  de  fubftituer  à  cette 
opération  le  cautère  aâuel  poufle  jufqu’au  crâne , 
comme  le  prefcrivent  les  Anciens  pour  les  mala¬ 
dies  qui  ont  leur  fiége  dans  les  parties  contenues 
dans  cette  boîte  offeufe  ?  Il  cite  à  l’appui  de  cette 
queftion,  deux  cas  de  pratique  ,  dont  un  lui  eft 
fourni  par  Bâillon  ,  &  l’autre  par  Epiphanius 
Fernandus.  Le  premier  de  ces  Auteurs  dit  que  le 
cautère  aâuei  a  guéri  un  mal  de  tête  de  fept  ans , 
à  une  femme  qu’aucun  autre  moyen  n’avoit  pu 
foulager  ;  &  ie  fécond ,  qu’il  a  rendu  la  mémoire 
&  guéri  la  folie  ,  en  appliquant  depuis  cinq  juf- 
qu’à  fept  cautères  à  la  tête.  De  ces  faits  ,  &  de 
beaucoup  d’autres  qu’il  paffe  fous  lîience  ,  parce 
qu’ils  font  étrangers  à  la  queftion  propofee  par. 
l’Académie  ,  l’Auteur  conclut  qu’on  a  trop  négligé 
auffi  l’ufage  du  feu  dans  les.  maladies  internes. 
Mais  quoique  cela  puifife  être  vrai  en  général, 
on  ne  doit  cependant  point  appliquer  le  cautère 
aâuel  aux  os  du  crâne ,  fous  quelque  prétexte, 
que  ce  foit  ;  Voyei  ci-après  le  §.  Ilî. 

Le  mémoire  de  M.  ds.  la  BiJJiere  eft  fuivi  de 
deux  autres  que  l’Académie  a  jugé  dignes  de  l’im- 
preffion. 

L’Auteur  du  premier  eft  M.  Louis ,  Maître-èsr. 
Arts  Sc  en  Chirurgie  à  Metz  ,  Démonftrateur 
public  d’Anatomie  &  de  Chirurgie  ,  Chirurgien. 
Aide-Major  des  Camps  &.  Armées  du  Roi ,  &  de 
bHôpital-Roy al- Militaire  de  Metz  en  furvivance. 
L’auteur  du  fécond  mémoire  ne  s’eft  point  fait 
oonnoître  ,  &.  ne  pouvoit  que  gagner  à  être 
oonnu. 

M.  Louis  expofe  d’une  manière  rapide  ,  lurai- 
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neufe  8c  très>intéreflante  la  doétrine  &  la 
que  des  Anciens  fur  le  cautère  aâuel  ;  il  paroît 
s’être  moins  attaché  à  montrer  l’abus  que  l’ufage 
légitime  qu’ils  en  ont  fait  ;  ôc  dans  le  cours  de 
fa  narration ,  il  ajoute  bien  des  réflexions  impor¬ 
tantes  ,  qui  tendent  toutes  à  juftifier  la  pratique 
de  ces  premiers  maîtres  &  à  la  faire  revivre  dans 
beaucoup  de  cas.  Il  feroit  d’avis  ,  par  exemple, 
que  pour  l’ouverture  des  abfcès  du  foie  ,  on  pré¬ 
férât,  avec  Hippocrate  8C  Arctée,  le  cautère  aôuel 
àrinftrument  tranchant  (i)  ;  qu’on  adoptât  pour 
la  piqûre  du  tendon ,  Sc  pour  la  carie  des  os 
fpongieux,  une  façon  particulière  de  cautèrifer 
imaginée  par  Job  à  Meehren  (k ),  Il  voudroit  avec 
Celfc  qu’on  eflfaya ,  du  moins  comme  une  dernière 
leflburce  ,  l’application  de  plufîeurs  cautères  ac¬ 
tuels  fur  la  poitrine  dans  la  pthÿfîe  pulmonaire , 
maladie  qui  eft  l’opprobre  de  la  Médecine  (1).  11 
loue  cet  Auteur  du  précepte  qu’il  donne  de  fe 
fervirdu  feu  pour  arrêrer  le  progrès  des  éréfipe- 
les  gangreneux  qui  vont  toujours  en  avant  (m)  ;  il 
applaudit  à  la  conduite  qu’il  prefcrit  pour  la  cure 
de  la  gangrené  en  général  &  pour  celle  du  char¬ 
bon  en  particulier ,  qu’il  ordonne  de  brûler  fans 
différer  (n).  M.  Louis  donne  des  raifons  de  pré^ 
férence  en  faveur  du  cautère  aâuel  fur  l’inilru* 
ment  tranchant ,  pour  vuider  le  pus  des  abfces 
de  la  poitrine  ,  êc  fur- tout  les  eaux  dans  l’hy* 
dropifîe  de  cette  capacité  (o) ,  Paul 
qu’on  brûle  les  polypes  qui  font  d’un  mauvais  ca- 
raâère  ,  malignos  perurimus.  Le  fuccès  avec  k- 
■ - - - - - * 
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quel  on  fe  fert  du  fer  dans  la  vétérinaire  pour  les 
tumeurs  froides  des  articulations ,  perfuade  à  M. 
Louis  qu’on  en  retireroit  d ’aufli  grands  avantagés 
chez  les  hommes  pour  ces  fortes  de  tumeurs  & 
pour  les  douleurs  opiniâtres  des  articles  (p).  Fa- 
hrice  d'Aquapendente  employoit  le  cautère  avec 
beaucoup  de  prudence  &  de  difcernement.  Il 
avoit  effàyé  fans  fuccès  l’application  des  remedes 
capables  de  ramollir  &  de  difcuter  la  matière  qui 
rendoit  un  genouil  fort  gonflé  &  très-dur  ,•  le  ma¬ 
lade  guérit  par  l’application  de  cinq  ou  fix  cautè¬ 
res  aâuels  ronds  St  affez  larges  (q).  Il  cite  un  fé¬ 
cond  cas  qui  fait  honneur  à  fon  ingénuité  un 
homme  de  confîdération  avoit  le  genouil  fi  gonflé 
&  Il  dur  qu’il  ne  pouvoir  le  faire  mouvoir.  Fa¬ 
brice  âppellé  avec  Capivacius  ,  jugea  que  cette  ma¬ 
ladie  étoit  incurable.  Un  empyrique  qu’on  appel- 
la  ,  mit  un  médicament  irritant  fur  la  partie  , 
qui  y  excita  une  grande  inflammation  ,  avec  cha¬ 
leur  ,  rougeur  &  douleur  ;  &  dès  ce  moment  mê¬ 
me  le  genouil  acquit  un  peu  de  mouvement,  &  les 
chofes  ont  toujours  été  de  mieux  en  mieux  juf- 
qu’à  parfaite  guèrifon ,  le  cauftique  ayant  échauffé 
&  atténué  la  matière  froide  &  épaiflè  qui  forraoit 
la  tumeur  (rj.  M.  Louis  croit  qu’on  pourroit  fe 
fervir  encore  utilement  du  cautère  aéfuel  dans  le 
cancer  lorfqu’il  efl:  adhérent  aux  os ,  &  que  les 
!  parties  molles  circonvoifînes  font  abreuvées  de 
l’humeur  putride  (s).  Scultet  8c  Fabrice  d'Aqua- 
p^ndente  ,  ont  guéri  radicalement  des  ozènes  par 
le  cautère  aéèuei  (r).  A  l’exempte  de  Scultet  & 
’  d’un  autre  praticien ,  qui  avoient  amputé  la  verge 
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gangrenée ,  dans  la  mortification  même ,  près  du 
vif ,  &  avoient  appliqué  enfuire  le  cautère  ac- 
tuel  pour  confommer  ce,  qui  reftoit  de  chairs 
putrides,  jufqu’à  ce  que  le  malade  fentkraâion 
du  feUjM.  Louw  n’héfiteroit  pas ,  dit-il,  à  pré- 
férer  cette  manière  d’opérer  ,  qui  met  à  l’a. 
bri  de  l’hémorrhagie  &  évite  la  douleur  à 
la  feéfion  dans  le  vif  avec  le  biftouri ,  fur-tout 
dans  les  fujets  cacochimes ,  chez  lefquels  l’in¬ 
flammation ,  qui  fuccéde  aux  incifions,  fe  ter¬ 
mine  facilement  par  la  gangrené  {u).Severinët  , 
d’après  Aurelianus ,  qu’on  peut  appliquer,  dans 
la  fciatique ,  des  fachets  de  fel  blanc  arrofés  d’eau 
marine ,  qu’on  preflè  avec  des  fers  chauds  affez; 
larges  pour  que  l’humidité  pénétre  dans  les-  par-, 
ties  ;  voilà  ,  remarque  M.  Louis,  une  façon  très- 
efficace  de  faire  pénétrer  les  réfolutifs  ÔC  les  dif- 
çuffifs  [x).  Le  même  Severin  a  porté  le  feu  avec; 
fuccès  fur  des  chancres  de  la  joue  ,  du  nez  &  du 
fond  de  la  gorge  {y).  Que  pourroit-on  faire  de 
mieux,  dit  M. Louis ,  que  de  le  porter  auffi  fur  ces 
maux  de  gorge  gangreneux  ,  qui  ces  années  der¬ 
nières  ont  fait  périr  tant  de  monde  ?  C’étoit  une 
efpèce  de  charbon  placé  dans  un  lieu  chaud,  & 
humide  ,  difpofé  par  conféquent  à  une  prompte 
putréfaéîion  par  fa  fituation  même ,  indépendam¬ 
ment  de  fa  nature  (:^). 

L’Auteur  anonyme  du  fécond  mémoire  qui  3 
concouru,  met  dans  un  plus  grand  jour  que  ks 
deux  autres,  l’abus  que  les  Anciens  ont  fait  du 
cautère  aétuel ,  &  le  difcrédit  prefque  général  ou 
il  eft  tombé  chez  les  Modernes.  Ce  difcrédit  elt  ^ 
tel ,  qu’un  des  plus  grands  Cjiirurgiens  du  fiécle  ^ 


u)  Ibid.  pag. 
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de  l’Europe  fa) ,  paroît  fe  féliciter  de  ce  qu’il  fera 
bientôt  ^bfotaent  banni  de , la  Chirurgie..  Cette 
fataleiévolution  ,  à  laquelle  t^ous-,  touchijpns,  déjà  , 
auroit  été  probableraent’  .  confommée  y  fii’Aca- 
démie  n’avoit4ntefpofé  :fon,  autorité  p  ies,  ;  trois 
mémoires  qu’elle  a  couronn.és  ,  forment  un  corps 
fuivi  &  complet  de  pyrqthecnie  cliirurgicaie  ,  qui 
fe  trouvant  oirconfcripte  darls  fes  véritables. bor^ 
nés ,  aura  déformais  une  bafe  inébratilable  :  grand 
exem|4f::4:?-f^  S^e  peuvenrdes  Académies  ,  dont-, 
les  vues  , 8C' les  travaux  font  dirigés  au  plus  grand 
bien  de  -l’bumanitjé  ,  ScpuifTant  motif  pour  délirer 
rétabliâTement  d’une  Académie  de  Médecine  |  - 

Depuis  l’impreflîon'dès’pièces  que  nous  venons' 
d’analyfer  5-  ^üx  célébrés  Auteurs  j  MM.  V^éuieaw 
QJ ât  îîe  Haéri  (c)  ,  ont' publié,  fiir  lès- effets  du. 
çaüîerè-aélüel -,  des  fmts^&  ^es  obfervâtîons  ;  qüi^ 
méritent  toute  l’attention  Hes-Praticiens-  p-  ce  qu’ils 
ont  écnt-à'-cé  fujet  pôürra'-fervir  de^fuppiément  j 
& ,  à '^qüèlqües  "égards  -,  dé  correélif  ,  ;  aux  trois 
mémoires,  couronnés.  -  •  ■  ^  ■  -  -- 

M.  Poufeau  a  trouvé  dans  le  feu'  des  reffources 
viftorîeüfes  -  contré  des  -dôùlëürs  rhumat-ifmâlés 
.fixes  &  invétérées  f  qiii  avoient  réfifté  à  tous  les 
remèdes  d’ufegé;  liefî-lui-'tïtôme  lè  fujet  d’aune  de 
fes  qbfervations  ^  il  fe  délivra  j  par  le  moyen- dont 
nous  parlons  d’une  doülëüt  rhümatifmale  qui 
s’étolt fixée- fur  la  poîmttéj'^St  quMe-mènâçeit-dù 
fort  le  plus  funefte.  Il  -afîure-que  les  douleurs  oe- 
cafionnées  par  l’application  du  feu  ne&nt  rien 
moins  qu’infupportables  ;  ce  que  lui  ont  témoigné 

(^ysharps ,  Rech.  critiq.  fur  la  Chirurg;  p.  320, 
(à)Mêlang.  de  Chirurg.  pag.-i-yo.  l  :  . 

(0  AfeJ.  tom,  III.  pag.  171-204.  .  : 

N  n 


MÉMomES  POVR  SERVIR  A  L’HtSTOIÏlÉ 
aüffi  lés  malades’ pour  lelquels  il  s’en  étbit  déjà 
férvi:  /parmi  lefquéïs  étoient  deux  Dames  Reli- 
gièufes. .  M.  ^  Pouteatt' étâye  'fés  obférvâttions-  '^d’une 
théorie  brillante.  S’ori*  mémôire  pent  très-bien  fi¬ 
gurer  à  doté  de  ceux  doÉf  on  vierit  de  dohner  le 
préciéy  &;é’autan-t  «^pïus'avantageufemént  5  que  la" 
cautérîfatiëh  que’ M.' Foïiteto  propdfé’ (’d)-j-h’a 
paru  -aux'/ftuteur's'  qui-  dhr  ête  eoufonnês*/' qu’un 
rem'edé  ■füpèffieieb  Ori''4roave  da'ns-“k  “^^ëmier- 
ERémoife  fe)  deux  bbférvpiehs  Idè  Sottleursifliù-' 
'ihatifmales'  guéries  ^af  -  lé-  feu  i  de- 

ce  rhemôire  ne  met  pas  l’eSet  'de'èè  rnôyèn  ^ 
deffus-dè^'-eéluî  qü’âüfofent-’fàk-  éeS‘'^veiè^^fëÿ 
ou  des  cauftiques  (/).  D^ns  le  fécond  mémoire 
on  parle  avec  éloge  de  îéfpèce  de  càutérifation 
éoüi^M^jP^Uteau  ^.yape^jbons  effqtç;(g);,;;®ais 
cet  éip^  ;a^pah  dipas i  .  par:  rie  s  iiiii  j  ■  ;  eft 

pat  jà;  ;mêp5e  qrop^j|éïâ|e^  le  îio.^èîpe^,mé"i 

mpire;x:0;n  cqndamyte  :feâutemen/îa3pj^tiqy^;.^^^ 

Ancien^,  ;  l^rÇquPs  emplqy  qiem  -  le.  C^.utèr^ 
danyie&2Aquleurs^&-lesÀépô^^  d’humeurs-  Tout 
m;G5^èn  ;d’ou;yrir  ijne  iffue  aux  ^humeurs  jen- 
tes  ^  pituiteufes  5  eftjugé  préférable  3 

encore,  pî^opofer 

cette  qugftiQnAjrefôAdre  pratique  d&s  Ancieni 

dqulmfh  rhumatifinak^  fixes  ,  daitrdU 
tr0  qba^&nnée  par  les  Mgde^rnes  fjljêttq 
8;§^4.îÿfeMen  réfoluq:  paç  M.  Poutem  lui-ipême  : 
cependaintv-çomme  les  ouvrages  id’un.  p.artœulier 

n  '(^)  Ç;  gfi;  ielcotQn-  s  dont  on  forme  des  cyliod^S  é  un® 
%me  à-peu-près -pyramidale^,  dprit  la-bafe.  eft.nppu' 
partie  ,  tandis  qu’on  les  allüiïie  par  iapointj- 

0  Prix  lêPAcad: Roy fde'Chir  tom.  IIT.  p.  4?77>®' 
(/)-Ibid.i  idem.  • 


.OE  LA  GHIRÜRGm  Xnu.  SltCLÉlL 
a’ootjamais  amant:  d’autorité  que' ceux  aüxijüêls 
des  compagnies  favantes  ont  imprimé  le  fceau  dé 
leur  apprdbatibû  ,  il  feroir  à  défirer  que  :lïi;  mê^ 
me  quêftion  fût,  encore  donnée  'à  refondre  par 
quelqu’une  :ilei'  Académies  oîu'  des  Facultés;  de 
MédecineJeS:  plus  célebres*2îj;'-  •  * 

iti*- 

la  :patole  ,&:  le: témoignage  le 
plus  poÇfif  déplus  de  .pggAuteurs^d'^jnehpuie.répu» 
tation,  .q^:~tous  ont  aî^ré,  depuis  Hippocrate  ^ 
avoir ,ernpipjé|  le  cautèWv  a^ieî-Uvec-  les:  plus 
gtaiujsiüccès,;éi:/ans  eu,pv.Qir?|amais  vu  réfulterau* 
çufleiprte  dÿnconyéniejÿ  maladies  in* 

vétérées.  de  rintérieur'  jib,  ^ :'tqte,(f) ,  ine  crut  pas 
pouvoir  |è  ■  dlfSgé  •;  fur-  uMlgar- 

çon  ^„unej|ile  affilés  Jî’unè,  goutço  féremé;,'  qui 
ayoiènt  ôpipiâtrçmont  réMé-  à-tGusdes  fecouîs  de 
ia  inédgcine.^L’un-  5c  l’autre  j^rbutda;  vi’ftime'îdé 
Iftpe^ioUj,  qupîqu’çlle  gût  'été«^Ptitée-;aVêe:îes 
p(us:grânds:^méhageraens5.|^f;;;£qi4i46i'de^jtopîef? 
fipn.^rupitellés  fur  Jes  tîîentngeSi  &,  âtt.de  cer* 

,  .Qê%,, expériences  gfaiteg- ; 
plus  dp^yiQgt' Ipis  par  les^difciples 

pleûi  collegq|,^:-moùtr^renÊjéyid^m^  'caufe 
de  ces  îuneftes  événemens.  Quelque  légèrement 
SR’9l'?ii5gUPiliâfî]é^ps-^^  ^^9;le  fer  ardent  ^ 
^Lflt^fegpe.f&pi’^aideurj^de  :,os  ,,^perfonrfe 
P^^p'^,jt^)|j|eÿpigt  appliqué  fu.r>  la  Furfabeantés. 
Çjf'^ÇrdU'qrâneÿans  Fe.  fentir^^  au  point  que 
ïéft^lppatQit  §,on  Op  le  retiroit  prompt 
.Qu’oirv|uge  parrià'  de J-a-forc^  deila  chaî* 
^^uf ,  St  de  l’efFet  qu’elïé  doit  faire  fur  des  par- 


5$4  IVMMOlRESimUR- SERVIR 

des  auffi  délicates  que^^les  niemng$g’,:^;,% 

veauS)*'  '■  "  y  -  • 

.  -  .Que  -.devons  nous-- denc^.  peîîfér.ôdu'.i'fiieüce 
des  iidîeursfutJes  m-aèvais'  effets- ^ù>'c'adr€îe  ac- 
tueL^appHqué  à  -  laytêtevfiSc^  dés  âlécès?! -qu’ils  di- 
fent  en  avoir  obtenus,?:  .Gés^uccè&'ÿ  tr0p'coin|ëB-. 
fés  fans  doute  par  des-  malheurs  pareils  à  ceux 
dont  M.  de  Haen  a^étéle^trifte  témoin.,^  2^  qu’ils 
obfcyn^veli-  dënS'-lé'- fîténce  par;tnnè;:cî^ 
rericence ,  ées  iacces'i^isqè  ^  oi^ 
blement'aux  le  feu  ■é^c^<:ât  für  les 

téguméns  dé  la-  têté^'  &’%^'Ce-qné  lë'-t^t^re.dônt: 
îissgîéîdièM-^êfvfe^f  ét-^rpas  affè^  éhàia'dpohriiè-^ 
niéîre^btôutê  d^épailïèur  -de-I-èsy^‘&"'poTtèï  'ib 
as^ofliffir  ia.ffurdmerè  (rk);  '  'iSjni '  c.;l 
■  feut4i:àéhC“profcfi  lâ’^raqtérrlhtrpji  & 
'o^-qui  fefulte  b-îen  •’éVi&nfrnent.d'es 
obfervaîiôiîé^  S£''désf'  éxpéHençes-'dé^Pfffi^e^^ 
ILpropofe  lè  trépari  pour  la  luppléen  "'dans  les 
maladies- de  4*^5têtl  aurotént'-triônrt^è  dé 

toutes  les  autrés^reflburcès  dé''l’art'^yî''‘lés  mâla.' 
âesuveulént  erf  êahr-?f  ^lels  fifqueî  Quéîqa&^rrcer- 
tam  que  foit  le  fuccès  de  cette  opérati'ôbv 'od 
l’a:  vu:‘^ûffir-;'pfehd’nnè':''fGi^  "8aüf^'îes,%f ‘dpn^ 
il-  s’agit'  ,2"2Ci^rêK^êrîene¥*  ]oürhâfl^&'‘é0Si 
prend 'qffje^Ilè-#ëff'-j^amâfe”'nfôrtelfê 

mef{n)4^:4  c-jpbijy 

-  Il  iétoi t  d’âüf aht ’-plüè-  tmp'pr 

ï^aficiêfis  cbbttedes^  dâHIërs^^ 

fêii .  à-la  tête  s-^  qùé  îeir Aàféuts  ’ ‘dés-ltïëftdi^^con- 

îofl ses  cp a r  rifeadênliè^*  ^ôÿ afe^Mê”  tjBirîff 

l’pat  ppint  -faki-’  ^  celuirquï?-# 

pr&  y-èn  fff  plàigHaHt  ^-oh  à  duffi'- tràp  nêgH^^ 


-hje  va  Ghirurgie:  D-tf  xviii.  Si:éclê;  565. 
riifage  du  feu  dans  IeS':'4iiaIadies  internés  ^-feroit 
d’avis  que  le:  cautère  fût  préféré  au  trépan  (o).  - 

ARTICLE  e  x.  - 

Sur  le  S arùocelë^  -  , ... 

MSharps  (a)'^  jetté beaucoup  de  jour  fur  la,  L’endurcir- 
•  nature  &C  le  traite^ment  de  cette  maladie.  ,pépidid;«ne 
Il  ne  veut  pas  qu’on  la  regarde ,  avec  la  plupart  des  nVd  pas  de 
Auteurs  (î);  y  comrne  une  excroiffa-nce  cbarnue  du  ce- 

teûicule,  mais  comme  tin  endurciffement  skirreiix  &i  du  tefii- 
de  cet  organe  ou  de  l’épididimq/^c).  ■  . 

Il  faut  bien  îpigneiifement  diftinguer  entre  i’ en- t,è.remar<ii;e.; 
durcÜTément .  de  ces  deux  parties  ;  ,  car  celui  du 
tefticule  ,  qui  eft  une  partie  glanduleufe ,  a  toü^ 
jours  une  tendance  prochaine  air  cancer ,  au  lieu 
que  le, skirre.de  . l’épididime  n’a  jamais  cette  ten¬ 
dance  par  lui-même  ,  ou  ne  l’a  que  très- rare¬ 
ment  (d).  ; 

.  De  cette  différence,,  dont.  M.  SAurps  n’entre-; 
prend  point  de  rendre  raifpn ,  autrement  que  par 
la  nature  glanduleufe  du  tefticule  ,  mais  dont  il 
dit  s’être  affuré  par  la  pratique.,  il  réfulte  une 
conféquence  bien  importante  ,  c’eft  qu’il  faut  ex¬ 
tirper  toujours  le  tefticule  devenu  skirreux,.  dès 
qu’il  paroît  vouloir  dégénérer  en  cancer ,  ne 
pas  toucher  à  i’épididime  lorfqu’il  eft  feul  affeâé;, 
èî  que  fon  éndurçiffement  ne  s’étend  point  juf- 
qu’au  tefticule  Cê").  r  :  - 

(0)  Prix  de  l’ Acad.  Roy,  de  ’Chirurg,  in-4?.  tom.  IIL 
P3g.  408.  '  ,  - 

(«)  Reeherch.  critiq.  chap;  III. 

{l>)  FoyeiM.  Heifier.,  ch^Ÿ-àn  Sarcocele. 

(c)  Recherch.  pag.  1 17. 

{‘^Ibîd.  pag.  118.  119. 


Il  n’y  a 
quç  le  skirre 
du  tefticule 
qui  demande 
la  çaftration. 
Cette  opéra¬ 
tion  très  - 
fimplifiéepar 
Mf  Skerps, 


§66  Mémoires  ipo.ur  sejivir  a  l’histoire 
Si  les  Auteurs  avoient  connu  cette  diftmâion" 
ils  n’auroient  pas,  prèfcrit-  l’extirpatiom  de  l’épid^ 
dirne ,  lorfqu’il  eft  le  fîége  unique  de  la  maladie 
dans  la  faufle  perfuafion  que  c’étoit  une  êxcroif- 
fance  (/).  , 


ARTICLE  CXI. 

Sur  la  .Caflration, 

Suivant  M.  Sharp  (n) ,  ni  les  abfcès  du  tefti- 
cule  ,  ni  même  la  gangrené  n’exigent  pas  la  caf- 
tration;  elle  n’eft  indiquée  que  par  le  skirre  de 
cette  partie  /  encore  faut-il  qu’il  îbit  fort  incom¬ 
mode  par  fôn  poids  ,  ou  qu’il  vife  au  cancer;  & 
dans  ces  deux  derniers  cas  même  ,  on  s’abftien- 
dra  de  l’opération  ,  fi  les  malades  reffentent  dans 
les  lombes  des  douleurs  indépendantes  du  tiraib 
îement  que  le  tefticule  pourroit  exercer  parfon 
poids  fur  le  cordon  des  vaiffeaux  /permatiques; 
Ôn  fera  fûr  que- ces*  douleurs  dépendent  de  l’affec¬ 
tion  du  cordon  ,  lî  la  fufpenfîon  de  la  partie  Sc 
le  lit  ne  foulagent  pas  (&)'. 

Si,  pour  hâter  l’opération  ,  on  objeéle  à  M. 
Sharps  y  que  tandis  qu’on  la  diffère,  la 
du  tefticule  gagnera  le  cordon  fpermatique ,  » 
répond  ,  que  cela  n’arrivera  point  fous  les  ye’JX 
d’iin Praticien  attentif,  attendu  que  le  cordonne 
s’endurcit  prefque  jamais  que  quand  le  lé^âcuk 
a  ceffé  de  croître,  ÎI  affûte  que  ce  n’eft  point  la 
une  füppôfitidri ,  maiV  une  V  qui  réfuité  de 
fes  obfervations  (c);  Une  autre  vérité  d’éxpérienCÇj 

Ibid.  pag.  120. 1 ai.  laa.  12.3, 

(Æ)Ibid.  pag.  129.  130. 

Q)  Ibid.  pag.  137. 138, 

(c)  Ibid.  pgg.  134, 


de  LA  Chirurgie  du  KVm.  Siècle. 
fehnM,  eft  qu’il  n’y  a  point,  de  skirre  en  appa¬ 
rence  fl  bénin,  dont  l’opération  ne  puiffe  avoir 
des  fuites  funeftes ,  ôc  qu’il  n’y  a  point ,  au  con¬ 
traire,  de  fl  mauvais  cancer-,  dont  l’extirpation 
nepuifîè  être  heureufej  d’où  il  conclut  qu’il  ne 
faut  jamais,  fe  déterminer  à  la  caftration  fans  un 
trèS'preffant. motif,  ni  -  defefpérer  jamais  du  fuc- 
cès  Iprfqu’il  r elle  la  moindre  lueur  d’efpé- 
rance  (d).  ’  .  ■  -  .  " 

Si  l’on  oppofe  enfin  â  M*  Sharps  ,  qu’en  retar- 
dant-l’opération  ,  le  tefticule  acquerra  un  volume 
qui  la  rendra  plus  douloureufe  &  plus  compli¬ 
quée,,  il  répond  encore  ,  que  la  caftration  peut 
être  fimplifiée  au  point  ,  qu’il  ne  réfultera  pas 
une  plus  grande  plaie  de  l’extirpation  d’un  tefti¬ 
cule  de  trois  livres  ,  que  de  celui  qui  n’en  pefe- 
roit  qu’une.  Voici  comment  il  procède  à  cette 
opération  '{e).  -  , 

î,l  fait  une  incifion  ovale ,  en  commençant  un 
peu  au-delFus  des  anneaux  des  mufcles  de  l’abdo¬ 
men  ,  &  allant  prefque  fufqu’au  bas  du  fcrotum; 
le  diamètre  de  îovale  dans  l’endroit  le  plus  large 
doit  être  au  moins  là  moitié  de  lapins  petite 
circonférence  du  tefticule.  Lorfque  i’incifion  eft 
f^ite ,  que  les  vaifièaux  du  fcrotum  font  liés 
(  fuppofé  qu’il  foit  furvenu  qudque  hémorrhagie 
."^nildérable  ),  il  faut  en  difféquant  féparer  du 
lcrotum  le  tefticule  avec  le  morceau  de  peau  en 
qvaie  qui  le  couvre.  On  facilite  beaucoup  l’opé¬ 
ration  ,  en  coupant  d’abord  le  cordon  ;  car  alors 
en  faifîfîànt  de  la  main  gauche  la  partie  fupérieure 
du  tefticule ,  on  l’emporte  beaucoup,  plus  aifé- 
ment  que  quand  il  demeure  fufpendu  &  qu’on  ne 
peut  le  féparer  que  de  chaque  côté.  -  - 


Le  cirfo- 
celen’eilpas 
douloureux 
de  fa  nature , 
&  requiert 
rarement 
quelque  opé¬ 
ration. 


'$6%  Mémoires  POUR  Ser:vir  a  l^histoire 
En  ne  pouffant  pas  l’inciEon  ovale  jufqu’au  bas 
du  tefticule  ,  l’opération  fera  moins  longue  8c 
moins  douloureufé  ;  car  comme  il  faut  conferver 
peu  de  peau  ,  il  fera  plus  court  &  plus  facile 
d’emporter  le  tefticule  ,  avec  la  portion  de  la 
peau  qui  le  couvre  inférieurement ,  que  de  le  fé- 
'parer  d’abord  ,  6c  de  couper  enfuite  la  peau  fn- 
perflùe.  -Ainfi  lorfque  le  tefticule  eft  féparé  du 
fcrotum  dans  toute  la  longueur  de  l’incifion  ovale, 
on  peut  finir  l’opération  en  coupant  en  même-tems 
le  tefticule  &  la  peau.  Mais  ceci  ne  doit  s’enten¬ 
dre  que  de  l’extirpation  d’un  gros  tefticule. 

En  emportant  avec  le  tefticule  une  auffi  grande 
quantité  du  fcrotum  ,  ori  n’en  laiffe  qu’une  petite 
portion ,  6c  par  conféquent  la  plaie  eft  petite  , 
quelque  groffe  que  foit  la  tumeur. 

Telle  eft  la  méthode  fimple  &  facile  que  pref- 
crit  M.  Sharps ,  préférable  à  celle  qui  eft  décrite 
parles  me'illeurs  Auteurs  (/^,  qu’il  juge  repré» 
Eenfibie  en  plufieurs  points  (g) ,  très^ouloureufe 
êc  fufceptible  d’accidens  fâcheux  (h)» 

— ======^  , 

ARTICLE  CXIL 
Sur  le  Cirfocele. 

Le  cirfocele  vrai  ou  proprement  dit ,  eft  un 
gonflement  variqueux  &  fans  dureté  des  vei¬ 
nes  du  cordon  fpermatique  &  de  celles  de  l’é- 
pididime. 

Cette  maladie  eft  rarement  douloureufe  j 

Dionis  ^  Ledran  ,  Bertrandi,  &c. 

(g)  Recherch.  pag.  139. 

(A)  Ibid.  pag.  143. 

(a)  M.  Shàrps  Z  YQnzontxk  deux  ou  trois  fois  une  du¬ 
reté  douloureufe  du  cordon  fpermatique  entre  le  tefti- 
cule  &  l’abdomen ,  ce  qui  l’a  ,',  dit-'il ,  beaucoup  aHatîn®' 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  559 
'«pendant  les  Auteurs  prefcrivent  très-communé¬ 
ment  l’extirpation  )  qu’ils  n’ont  probablement  ja¬ 
mais  pratiquée ,  quand  le  tefticule  eft  fain,  car 
dn  n’en  voit  d’exemple  nulle  part  (b). 

M.  Sharps  n’a  jamais  vu  que  le  eirfocele  ait  eu 
aucun  inconvénient ,  fi  ce  n’efl;  une  feule  fois , 
que  le  corps  du  teflicule  diminua  peu- à-peu,  fans 
douleur ,  au  point  qu’à  la  fin  il  n’étoit  pas  plus 
gros  qu’une  noifette.  Il  n’y  a  que  Celfe  qui  ait  fait 
mention  de  cet  accident  (c).  J’ai  vu  exaâement 
le  même  cas  fur  un  de  mes  condifciples  d’étude 
à  Montpellier. 

Il'n’eft  pas  impofllble  que  les  varices  des  yei- 
iies  fpèrmatiques ,  deviennent  aufli  douloureufes 
que  celles  d’aucune  autre  partie  du  corps.  M. 
Sharps  a  vu  la  veine  céphalique  &  la  médiane 
être  variqueufes  de  la  longueur  de  près  de  deux 
pouces ,  8c  fi  doulourèufes ,  qu’il  fallut  les  em¬ 
porter  (d).  Une  pareille  circonftance  pourroit 
rendre  néceflaire  l’extirpation  d’un  ou  de  plufieurs 
vailïèaux  variqueux  ,  ou  même  de  l’épididime 
(0*  Feu  M.  Petit  a  fait  plufieurs  fois  cette  opé- 

■Cependant  il  l’a  guérie  chaque  fois  par  ïufage  des  fo- 
fflentations  &  de  l’onguent  rnercuriel  ^  avec  de  doux 
purgatifs;  de  trois  en  trois ,  ou  de  quatre  en  quatre 
Jîechrc/i.  pag.  126. 

■  {^)  Reclierçh.  pag.  124. 

W  Ibid.- pag.  1 27. 

-  (‘^)  Ibid.  pag.  128. 

Le  célébré  Monro  dit  n’avoir  jamais  été  obligé 
d  en  venir  là.  Ej[.  d’Edimb.  tom.  V.  pag.  410:  M.  HeiJIer 
t^ondamne  le  cautère  aéhiel  &  même  la  ligature,  cotn- 
trop  cruels ,  &  femble  vouloir  fe  borner  à  dégor- 
ger  les  veines  variqueufes ,  en  les  ouvrant  dans  toute 
R  etendue  de  la  dilatation  ,  lorfqu’elles  occafionnent 
douieùrs  que  les  médicaraens  né  peuvent  calm.er. 
de  ChiruTg.  part.  II.  feEi.  V.  chap.  ,  CXXVÎÎI.  M. 
Louis  ne  defapprouve  pas  la  ligature  dans  ce  dernier 
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ration  ,  en  confervant  le  teftieule.  On  verra  des 
obfervations  dignes  de  ce  grand  Chirurgien  fur 
la  cure  de  la  maladie  dont  nous  parlons ,  dans  le 
traité  d’opérations  qu’il  nous  a  lailTé  (/) ,  &  dont 
fes  héritiers  ne  doivent  pas  priver;  plus  long:tems  ' 
le  public.  ' 

S^=========== 

ARTICLE  CXIII. 

Sur  les  maladies  de  RUrethre,:. 

fSrrefdJla  ^s  maladies  ont  étéqufqu’ici  l’opprobre  de 

Chirurg.  mo-  la  Chirurgie  ;  elles  ont  été  enfin  mieux  con- 

t'elL’mak-  ^  leur  traitement  très-perfeâionné , y  gtace 

aies  de  iW- fur-tout  à  MM.  Daran  &  Goulard.Le  premier  a 
découvert  des  bougies ,  dont,  les  vertus  ne  font  pas 
'  douteufes ,  mais  il  s’en  eft  réfervé  le  fecret;  le 

fécond  a  pareillement  découvert  des  bougies  dont 
l’effet  eit  très- éprouvé  ,  &il  en  a  fait  gépéreufe;- 
ment  le  facrifice  au  bien  public. 

Depuis  ces  deux  Auteurs  ,  celui  qui  a  écrit 
avec  le  plus  d’étendue  ,  de  favoir  &  de  clarté  fur 
les  maladies  de  l’urethre,  efi  M.Sharps  -^  il  leur  a 
confacré  quatre-vingt- fîx  pages  de  fes  Recherches 
critiques  fur  la  Chirurgie  {a).  ' 

Comme  la  vertu  des  bougies  de  M. 
conlifte  dans  une  propriété  fondante  &  fuppura- 
tive ,  il  y  a  tout  lieu  d’efpérer  qu’on  pourra-  le® 
jfuppléer ,  par  d’autres  qui  auront  les  mêmes  qua- 


^as,  mais  il  avertit  prudemment  de  ne  pas  y  coiupr^  ' 
“re  toutes  les  ramifications,  afin  qu’il  en  refte 
^etour  du  fang.  Di£i.  de  Chirurg.  extrait  de  'V Encydoy^"'' 
*-om.  IL  pag.  3pi. 

(/)  Diél.  de  Chirurg.  par  M.  Louis  ,  tom.  L  pag- 
toni.  II.  pag.  3gi . 

(û)Chap,  IV.  pag.  161-S47, 
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Etés ,  comme  l’a  déjà  fait  M.  Goutard  avec  le  plus 
grand  fuccès  {b):  ;  ^ 

Mv  Sharps  a.  propofé  la  formule  fuivante  (c). 

Prenez  du  diachylon  fait  avec  ;  la  poix  de  Bour¬ 
gogne:^  deux  onces  ;  du  mercure ,  une  once  ;  de 
rantimoine  crud  &  réduit  en  poudré  fine,  demi 
once;’  . 

;  M.  Louis  a  réuffi  à  vaincre  quelques  obftacles, 
&  à  mettre  l’urethre  en  fuppuration  avec  des 
bougies  couvertes  d’un  mélange  d’emplâtre  de 
vigo  cum  mercurio  &  de  diachylum  cum  gummis  ^ 
parties  égales  ;  lorfque  le  conduit  a  été  parfaite¬ 
ment  libre ,  il  a  proçuré  la  cicatrice  des  ulcères 
avec' des  bougies  couvertes  d’emplâtre  de  pierre 
calaminaire  (d).  _  ' 

Sur  les  autres  obftacles  de  l’urethre  qui  ne  font 
pas  de  nature  à  céder  â  l’aâion  des  bougies  fup- 
purarives  ,  il  faut  confiilter  deux  mémoires  de 
feu  M.  Petit ,  inférés  dans  le  premier  volume  de 
l’Académie  Royale  de  Chirurgie  (e) ,  &  l’article 
Boutonnière  dans  le  Didionnaire  de  M.  Louis  j 
extrait  de  l’Éncyclopédie. 

Ambroife  Paré  ,  qui  a  fort  bien  traité  des  car- 
nofités  dans  les  chap.  XXIII  &  fuivans'de  fon 
XIX  Livre  ,  propofe  des  fondes  tranchantes  pour 
franchir  l’obftacle  qu’apportent  les  cicatrices  de 
l’ufethre.  M.  Fou&ert  vient  de  rétablir  Sc' de  per- 
feftionner  l’ufage  de  ces  fondes ,  que  les  Moder¬ 
nes  avoient  méprifées.  Une  perfonne  qui  avoit 
dans  l’urethre  un  obftacie  fur  lequel  les  bougies 


'  M.  Fûr/2£r,  dans  l’excellent  recueil  d’obfervations 
^’i-ï  nous  a  donné  ,  fait  part  d’une  compofition  de 
ôougies  qu’on  dit  être  fouveraines  pour  les'  maladies  de 
l’urethre.  •  V 

(c)  Recherch.  pag.  aii. 

(iÔ  Dia.  de  Chirurg.  tom.  I.  pag.  n8.  i  19. 

0  Pag.  4.  34.  &  pag,  619. 


572;,  MÉMOÏîiÈS  POUR  servir  a  l’histoire 
de  M.  Darûn n’agiffoient  point,  corifulta,  de  cdn-' 
cert  avec  le  Chirurgien,  plufieurs ,  maîtres  de 
l’art.  On  ne  put  jamais  parvenir  à  la  fonder.  M. 
Foûben,  qui  fût  appellé  enfuite  ,  examina at- 
tentivemgnt  ce.q.ui  fe  pafîoit  lorfque  le  malade 
faifoit  des,  elFprts  pour  uriner.  Il  tpnoif  l’extré¬ 
mité  de  la  fonde  fur  l’obftacle  ;  &  tâtant  exté-; 
rieurement  la  continuité  de  Turethre  ,'  il  obfem 
que  rurine  n’étoit  retenue  que  par.  une  cloifom' 

Il  promit  -de.  fonder  le  malade  &  de  le  guèrir;- 
II  demanda  huit  jours  pour  combiner  les  moyens 
convenables.  Il  fit  armer  une  algalie  d’une  pointe 
de, trocart ,  qui ,  au  moyen  d’un  ftylet ,  p.buyoit 
être  pouffée  hors  de  la .  fonde  ,  ou  y  relier  ca¬ 
chée.  M.  Fou5ertintroduiritcétte.fonde  dansJ’ar 
rethre  la  pointe-  renfermée  ;  ayant  pofé  l’extrê- 
mité  de  l’algalie  fur  l’obllacle  .j  il  pouffa  le  fty- 
let ,  fit  fortir  la. pointe  du  trocart,  &  perça  le 
diaphragme  contre  nature ,  qui  bouchoit  la  plus 
grande  partie  du  canal.  Il  retira  la  pointe  du  tror 
car  dans  raîgalie  ,  qu’il  pouffa  enfuite  très-facilet 
ment  jufques  dans  la  vefiîe..  Le  malade;  eff  pap 

faitement  guéri  par  la  cicatrice  qui  s’eft  . formée 

pendant  qu’on  tenoit  une  fonde  d’un  diamètre 
convenable  dans  Turethre  (/).;  : 

— . . — • 

ARTICLE  CXIV. 

Sur  VHydrocele.  :  . .  - 

i^trlfrement  1”  E?  Auteurs  aùxquels  l’hiftoire&le  traitement 
^9  i’hydroce-  JLi  de  cette  maladie  doivent  le  plus  ,  font-Mm* 
feioré^Çar  ^  Bcrtrandi.  cv  ; 

les  Moder-  M.  Sharpi  prouve  très-folidement  qu’on  a  beau- 


(/)  Ibid.  pag.  i  ip.  120. 
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côup'tfop^’^uitîprié  les  efpèces  d’hÿdrôéele  (ayy 
'mais  il  paroît  auffi  én-  avoir  trop  reftreint-  le  nom-* 
bre  pli- les  réduit  toutes  à  ranafarqüe.dû-'fcîotum  ÿ 
&  rhydrocele  de  la  tunique  vaginale  du  teftiçule'i 
qiîi  ëft  ïâns  contredit^ -la  plus  edhuBiinê  de  tou¬ 
tes.  Lès  trois;aiit-rë&-A’uteurs  ên'  comptent  davàn-* 
tag6{&),  &  Mi'Monwen  a  vu  trois  ou  quatre  eù 
peces  reunies  dans  uri  meme  fujet  (c) 

Ldrfqu  on ‘entreprend  la  cure-radieale  de  i  hy-^ 
drocele  ,  M.  *S^^urpj-“veut  qu  on  ’  fe. contente  d’in-J 
éifer  la-tumeur  tout  de Tondengy  fans -emportét- 
k  moindre  pRrtte  du  kifte  ,  a  moiné-  que  ia  tunk 
qne  vaginale  neut  f&affertünediftenfioirextraordip 
Raire  ,  aîiq'ûel  cas  il  emporte  'une-  psêce  ovale  de- 
kpeau  &  du  kifie-  prefque  de  la  longueur  deda 
tuftîeUr  &d  environ  un  pouce  ou  un  pouce -êcdemt 
de  largeur  II  ajoute  qù  il  a  vu  peu  des  cbs  ou  un'g^ 
fronde  operation  fut  neeeffairey  ^  il  He  1  a  ja- 

mâis“prariquee  iHi-îtieme  que  deux  ou  trois  fois-y 
de^  expériences-  mconteftables ,  faites-depuis  plus 
de  2è  an&eif  Angleterre  ,  1  ayant  coRvaiâCu  que 
kJm'ple  incifîofl'-foffif  pour  îa  eifte Radicale  ce  la 
plupart  des  hydfbeele^(d)  l:'!: 

-■^MslS/iarps  condamne  5  •  en  coâifeq&ence  les  pro- 
eedéÿ^violensi-  prefcrits-  par  -  les  AuteufS-ies^ 
sutorifes y.  pour-eKtirper'&  enfever  la»plas  gfônde 
partie  du  faciÿ  commet  ‘e  etoit-v-dlt-il  kifte 

accidentel  i  'dt  «On -  la  tunique’ V-agmale  du  teftû 
cufe-it-cro'rr-'que  très  peu  d’entr’eux  cra*-Tedmt 

;  - - - - y 

^  (æ)  Recherch.  critiq.  fur  I  état  pref.  de  la  Chiruig:. 

Pans  1751.  chaprîl- pag- . 

-"^■{îO-'Monro-f  EffrdîlÆôîb'  tpm.  ¥T.;pago'|7Sri3,92.  Dou- 
,  traité  de  rhydrocele ,  w-8°,  Londres,  1755; 

,  Mém,  de  l’Acad.  Roy.  de.  Gb,ir^g.;:toiu.iIlL 
«V.  pag.  86-104.  .gsq  b.^:  , 

(c)  Ibid.  392-395,  .  y;  bii  -SEq 

f-f^XReehérc^'iCtiiOSi.’iipàg..  c  .xvs  2^1:.- 


574  Mémoires  POUR  servir  a  l’histoire 
cette  doâritie  en  pratique  >  puifq.u’ils  ne  parlent 
pas  d’une  fièvre  très-vive  &  .très-allarmantê  ^ 
précède  toujours  la  fuppuration  des  raembra- 
nés  (ej.,  ,  ;  ;  ■  .  ’ 

Cette  fièvre  effi  fi  terrible ,  &  met  quelquefois 
le  malade  dans -un.  Il  granidanger,  que  M.SWiJs. 
avoit  cru,  devoir  renoncer,  à  la  cure  radicale  de 
rhydrocéle  ,  pour  s’en  tenir  à  la  cure  palliative/^ 
lorfqu’il  puWia/fon  excellent/. ;petit /traité  fur,  les’ 
opérations  (jT).:^  Les  exeniples'  multipliés  d'eguè- 
rifons  opéréeSt  em Angleterre  par  rineiîon^i  l’ont 
réconcilié: avec  cette  dernière  i  4’-antant  rnieux^ 
qu’il  n’a_ jamais; fvu  de  malade^fiicGOmber .è/la 
fièvre  de  fiippuration  j,  quelquejpviolente;  qu’elle 
fût  (g).  .M*  Bêrtrunii  (A)  attefte  ,  d’après 
périénçe/^  guê  M«  a’a;  rien:  :4it/de  Trop  --fort 

au  fujet/de  ç^i-tefiéyte  fymptomatique. 

■:  Comme:%violenpe  ne  dépend 
matioa  du  faç  ^  Bongf,^:;p,r0pofé  de  l’einpofc 
ter  en.  entier  avec  J’iniruraemtL^rtïânêbet^j^s^ 
avoir  tiré:tou,tj  douçe;nEîen|  ;kre^iCple.  Jmrl  de  te 
tuaiqufe7â#îiale:j  ce  qu’iba^écü^/ÿufieî^lpM 
très-heureufement.  Le  /prcÿÉ^éd5péfatQir%f^;dlé* 
cjit,  par 

apprQfiatisfli(bJ^  ^quLra^i^4^mêHiê:enep«a? 

tique  dankrun  ça? d’.byd.ro^ele,  M§s^S:Qmÿli^àS)^. 

C.elfe  peutren  myoir  faiinaîîr'^^^ée  à  Mî 

qui.  cite  Jiiho^me' tp  irexte  .4e jAuteucxâC^li 

(e)  Ibid.  pag.  112-115.  *  . .  _  _ 

^  if)  Jn^îtrParis  ,  i74i.ycH^.~dê'T^'ydrdcêlêT^- 
:^5-t4dL  :r-  \  riü  .^bhp . 

(g)  Rechercha criaq. pag., iS.SîSÎD  .i'-'i  :  ::  -  - 
-  (Æ)  Trai^e-d’opératîôns;.,  indSPü^Ratîs^ 
pa^  :  ~  -“  j  -  ■  ,  Tbocibydi  eb  --iHiî  .  ---i 

.  -i[i):Ibid,pag.  v  .  .y^  .l' r/  '" 

(À:)  Ibid.  pag.  198.  .fc-  T-'  'î  '-  ' 

(0  Ibid.  pag.  198.  199.  .ïo;-,:.  ..  ^  f  - 

(m)  Si  les  eaux  , 
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d’où  l’on  peut  conclure  qu’il  a  connu  cette  métho- 
de.Ellê  évite  la  récidive  du  mal ,  qui  n’eft  pas  im- 
poiTible  après  la  fimple  iricilîan  (n). 

Pour  parer  à  une  grande  partie  des  iiiconvé- 
ûiens  qui  peuvent  réfultèr  de  cette  dernière  ,  M. 
Bertrandi  (0)  commejSce  la  cure  par  évacuer  l’eau 
aii  moyen  de  ja'ponâioîi- avec  le  trocart  f  il  fo¬ 
mente  pendant  quèlqtrés  jours  le  fcroturti  avec  des 
remedes  fortifiàns  y  Sc  le'foutièrit-a^vec  le'fufpen- 
foir  ,  jufqu’à  Ce  qü’fl>fe''fôit  fait  uri  nouvel-  amas 
d’une  petite  quantité  d’eau,  alors  il  a  recours 
deux  ou  trois  fois  a  la  ponâiom,  'fans  attendre 
que- la-tümêur  foit  portée  à  fon  premier  volume  ; 
puis  il- fait  rinêifîôn.î’âr' cette  métliode^ra Crainte 
de'rfeémorfhagie  eft-  blên  moindre  ;  les:  parties 
qui  fe- font  rapprochées  &  qu’on  â  fortifiées  ,  font 
plus  fùlceptibies  de  I  effét-  dès-rnedicamens,  & 
l’on  excite  plus  promptement  &  avec  plus-îdè  fa¬ 
cilité  une  fuppuratiôn  dôuabiè.  '  ' 

M.-Bèrtrandi:-  pte(cnt  encore  d^ufrës': réglés 
tiis-iûïpôrtantes’fquïl-fàut  voir  dans'  foii  mémoire 
fur. rhydrôCélê-,  âz »dânf  &n  traité'dês  opéïatidnsi 
au-ebapkre  de  cêtté  maladie.  M.  iGuif  ëh  ^donne 
un  précis  très-dâKr-à' l’article  hydrôeél^&Q^Ôù  Die- 

tiorïnâîre  de  Ghirurgfc--r  y  : 

Comme  roÇivrage  <îo  M.  Doügfer-fur  fhydro» 
ceiey  impfimé'-en  1755-,- iii-S-.âvec  quinze  plan¬ 
ches,  n’a  pas  été  traduit  en  françois  ,  nous  allons 
en: donner  un  petit  extrait ,  d’après  Id  Journal  de 
Leiplîck'i  l’umdés-  meiliéurs  ouvrages  périodiques 
qui  parôiifent  emEurope.  -  t 

meâta  yjtrimave'tunicü-f-  t&iàhce.  extra  ferotum  collocandiz^i 
^idendê^qùe  funt,-  Z  y,  :  '  . 

0?)  Bmrandi ,  Opér.  •  de  Chii'Urg;pag.;i9Sc  : 

C»)  Mém.  de  fAcsd.  Roy^-de  Chirurg.  tpm.  lîl.  pag. 

O*  1 1  i .  Opér.  de  Chirufg.  pag.  2.0Q,  Diâ..  de  Cîürurg. 
extrait  de  l’Encyclopédie  ,  tôm.  I.  pag.  4'9§. 
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M.  Douglas  ,  après  avoir  examiné  tout;  çe  que 

les  diiFérens  Auteurs  ont  écrit  fpr  l’hydrecele - 
en  fait  une  critique  judicieufe  &  modérée.  Il  ad¬ 
met  fix  efpèces  d’hydroçele  :  i°.  l’anazarque  du' 
fcrotum  ;  z°.  Fanazarque  du  cordon  fpermatiquej- 
3°.  Fhydroceie  de  la  tunique  vaginale  ;  4°.  rhy- 
drocele  enkifté  du  cordon- fpermatique  ;  S^.-l’ày- 
droceie  du-,teftiçule  proprement  dit -,  j5“.  le-  faux 
hydrocèle  celui  où  les  eaux ,  occupent  un:  fac 
herniaire ,  foit  que  ce  fac  contienne  ou:  non' les 
inteftins.  :  ,  ;  ; 

M.  Douglas  &  M.  Baher ,  dont  il .  rapporte 
plulieurs  Gbfervations  ,  .ont  yu;;  Fhydroceie  de.  la 
tunique  vaginale,  fe  changer  en  anazarquerdùifçrç)- 
tùra  la  rupture  de  cette  tunique  j  effet  de  Ton 
exceffivê  ;  diftenhon  5  ayant  donné  lieu  aux  eaux 
de  fe  répandre  ,  dans  tout;  le  '  tiffu  cellulaire  des 
bourfes.  ;:,  •; 

L’obftacle  de  î’urethre ,  par  un  calçulou  par 
une.  carnolîté',  occafîonne  quelquefois  une.fem- 
hlable  infiltration  de  Fufine,;  Si,  la  tumeur-  du 
fcrotum  menace  de  gangrené  ,  il  faut  ouvrir  une 
ifllie  à  d’tirinefinfiltrée  ,  par  des  incifîons,  mais 
peu  nombreufes ,  quf n’excédent  pas  un  poïKC  ; 
car  fi  on  les  fait  trop  grandes.,  elles  accéléreront 
plutôt  :1a  gangrené  ,  qù’elles  ne  s’y  oppoferont , 
.quoique •  :M.  recommande  de  telles  in- 

CifîÇMlS..  ,  .  ,  -  ; 

L’aiiazar:que  du  cordon  fpermatique  ,  eft 
tumeur  cedémateufe  ,  qui  fuit  la  direâioa-^^^ 

cordon,  depuis  l’anneau  jufqü’au  tefticule-  Les 
vaifreaux_.q,uh  entrent  dan£L..Ia_xompof}tiaa-  du 
cordon  ,  font  plus  diftans  les  uns  des  autres ,  ^ 
fe  lailTent  diftihguer  avec  plus  de  faciliré;  *3^ 
du  refte  ,'ils  confervenc  leur  état  naturery  3® 
font  point  entrecoupés  de  ncêuds  &  tuméfiés  ? 

comme  dans  le  varicocelieV;En:  outre  ,'.éornm® 


m  LA  GhIRURGIÈ  DÜ  XVIÎL  SfÊCËË«  • 
âàns  cette  efpèce  d’anazàrqüe  4’eàu  eft'  répakdüè- 
dans  le  ciffu  célluiâiré  du  cordon  ,  la  tumeur  éft' 
plus 'molle  &  cédé  plus  àîfémeHt-  -â -la  preflîoitL-du 
doigt  que  dans  la  hernie  variqueufe  ,  qui  d’ail*- 
leurs ,  et  :OïdMâîrernent  iaGCompâgfïée-  de  dou* 
leur  (p J  f-  dont  l’ariazarque  du  cordon  et  prefqué- 
toufou^ -e^mpte/  '  -  i  :  : 

Outre  ies  câitfe-s^géftéralês  de  rhydrdcele  ,  ce  déf* 
nier  peut  venir-  de  la  foibleffe  Ou  de  lalparalyte -  dtE 
mufcle  cremajler -y  car  indépendamment  de  i’ufage 
que  les  Anatoiiîiftes  lui  àttrihuèiîf  dé  Toutënîr’6tde 
comprimer  le-  têfticüle ,  M*  ’  Iktuglas  le  Croit'- en* 
core  dèftlrtéjEfâÇorifer  le  r'etour-dü  'fâng.-Ôïi-né 
doit  point  étre-fûrpris  que  les  eaux  ne  fe  rê’pan- 
dent  •pâs^''dans?ies  ■  cellules  du  'ferOtüm  ,  GeîfeS-Ci 
ne  communiquant  pas  avec  cenes^  dü  cordoâ^j 
comme  dâ  sten^ffure  en  -  lés  'fdu^nt;  -  • 

Les  enfans  naiffent  fouvèn-c  aveC' cette  adazaf* 
que  ,  qui  j  ettigdrièral  j  etpaoins'  commune  chei 
les-adükes-  que  chez  les  -  jeunes  garons*  Elle  fur-^ 
j  vient  fouvent  aux  autres;  hydropifiesq  à  î’afcite 
j  fur-tout.  Le- célèbre.  Moâro' 'e^  le  pre- 

I  mier  qui ;l*ait  décrké  dans'les  ElTaiÿ  d’Edimbôiirg* 

Si  i’hydrdèelé  de  la  -  tunique  vaginale  et  ré¬ 
cente,  fLfufÉt'dkncifer'Leulemerrc  le  fac  ;  'Hîais  fî 
la  'maladie "eft  'fort  , ancienne  y  ,M.  Douglas  Yeut 
qu’on  en  emporte  la  plus  grande  purtie  , -le  dac  de¬ 
vant  être  regardé,  :  alors  côiame  ua  ’-kifte-  céntre 
nature  traité  fur  ce  pdeddà-^f)*  . 

-  M.  JDüaglarcattribue  de  ;très-^ands.  avantages 
à  cette  manière  d’opérer.  i°.  La  fiévrê  fyroptoma- 
tique  e'ft-  fî  'fbrp  diminuée  ,  ‘/qabîi  eft  ibuvent 
■obligé  de  ,  fexrdter'  par;  tufageidu  iquinquinà  ^ 

(p)  Ceh’efl:  pas  l’avis  de  M.  Sharps.  Voyez  TArticlé 
Qucîrfocele. 

(0  Cette  pratique  fe  rapproche  béaticoup  dé  celle 
hl.  Sharps,  ' 

Oo 
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afin  de  foutenir  la  fuppuration,,  qui  doit  ache- 
ver  de;  détacher  k  refte  du  kifte  ;  les  pan- 
femens  deviennent  beaucoup  plus  Amples 
ron  n’ajfQÙyeht  befoin  que  de  la:  charpie  feche; 
3.°.  la  euro  efi;  beaucoup  ,  plus  courte  j;ua  mois 
igffit  ordipairemeut  pour  la  terminer,  ÿ  4°.  la  ci¬ 
catrice  *eft  égale  &  polie,  &  - reflemble  à  une 
fim;pl§4îgne ,  êc  5°  enfin ,  ce  qui  eft  plus  impor¬ 
tant  encore,  que-tout  cela ,  on  n’a  plus  de  récidive 
à  craindre. 

:  :L’Âuteur  prefent  le  même  traitement  pour 
l’hydroceki  enkfté.  du  cordon,  fpermatique ,  & 
pour  l’hydrocek  qui  a  fon  fiége  dans  un  prolonge^ 
ment  du  pérjtome  ou  fac  herniairie.,  ji  fes  parois 
yienrient  à  'S’enuorcir  ,  &  fi  les  eaux  contraient 
de  d’acEimoniegc 

Quant  à  Fhydroeele  pioprement  dit  du  tef- 
ticukf,  quoique  M.  Douglas  ne  i’ait  jamais  ob- 
fervé  s  il  ne  k  croit  pas  abfolunient  impofilble. 
Comme  le  tiHuj.  cellulaire  entre  dans  la  compo- 
lîtron  de  cet  organe  ,  il  peut  s’y  former  des  hÿ- 
datides  ,  comme  dans  tous  les  vjfcères, 

Lesrgrandeÿ  lèvres-  &  les  ligamens  .  ronds  dans 
les  femmes  peuvent,  félon  M  Douglas , 
attaqués  aes  memes  efpèces  d’hydrocele  dont 
nous  vènoifs  de  parier ,  &  le  traitement  en  feroit 
encoTode  même.  c 

M.,  VamSwietm  a  fait  ,  à  fon/ ordinaire ,  un 
très-bon  ufage  idês  -nouvelles  ;  lumières  acqui* 
fes  :fur:;l’iiydrQGe;k :>  :daiis  fes  commentaires  fut 
Bosrhaave.(.r).'-:r  • 

.  M.-  &è^aîîer:a  iu  dans  la  féance  publique  de  i’Aca- 
demie -de  Chirurgie  rUi  30  Avril  177- i  ,  des  rechsT- 

ch€s-hifio^rique5-{m  la-eur-e  radieale-def’hydfoeek. 


.  0  -1  oai.  IV.  Aph._ï,2a7.  pag/  i'5^' 

pag.  244.  24Ç).  '  '  - 
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qui  nous  donneront  probablement  de  nouvelles 
lumières.  . 

A  R  T  I  CLE  C  X  V._ . 

Sur  la  Néphrotomie. 

L  a  néphrotomie  eft-elle  pratiquabîe  ,  le  rein  En  quels 
fuppofé  dans  fon  intégrité  ?  Cette  queftion  a  ^fg^/recou- 
été  agitée  dans  deuxthèfes  foutenues  dans  la  Fa-  rir  à  la  ne- 
culté  de  Paris ,  l’une  en  162,2  ,  &  Tautre  en 
1754,  par  M.  de  Boràeu,  ^  l’on  conclut  pour  la 
poffibilité  d’ouVrir  le  rein  càlculeux  pour  en  ti¬ 
rer  la  pierre  {a).  Dans  une  autre  thèfe'  foutenue 
la  meme  année  1754  ,  au  college  de  Chirurgie 
de  Paris,  par-M.  Mafpuelier ,  fous  la  préfidence 
de  M.  Bordenave  ,  on  nie  que  cette  opératiori 
foit  pratiquabîe  dans  le  rein  même  ,  lorfqu’il  eft 
dans  fon  état  d’intégrité  (:&).-Cette  oppofition  de 
fentimens  entre  les  deux  premières  écoles  du 
.Royaume,  eft  ce  qui  a  déterminé  M.  Hevin  à 
entreprendre  fés  recherches  hiftoriques  &  criti¬ 
ques  fur  la  néphrotomie  ,  ou  taille  du  rein  (c)  : 
recherches  favantes'êc  très-apprOfondies,  où  la 
matière  eft  comme  épuifée.  Le  favant  Académi¬ 
cien ,  après  avoir  expofé  &”  judicieufement  ba¬ 
lancé  les  faits  8c  les  raifons  allégués  de  part 
&  d’autre  ,  en  conclut,  ;qu’il  n’y  a  point  d’exem- 
ple  fuffifamment  conftaté  de  la  néphrotomie 
exécutée  aVèc  fuccès  fur  le  rein  entier  &  nulle¬ 
ment  abfcèdé  ,  êî.  que  c’èli  ûnîqu'eméht  lorfque 
la  maladie  s’annonce  à  l’extérieur ,  par  une 


(«)  Ergo  ut  fuppurato  reni  ,  jlc  calcula fo  ferrum. 

{b)  Ergo  reni  calculàfo  integra  firmm  non  ejl  adhiiendum. 
(.c)  Mém.  de  l’Acad.  de  Chirurg.  in-4^.  tom.  ül; 
Pag-  358-331. 


L’cefopha- 
gotomie  pra 
tiquttble. 
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tumeur,  domloureufe  ,  plus*  ou  moins  profonde 
dans  la  région  du  rein  ,  précédée  des  lignes  indù 
catifs  de  la  préfence  d’iqne  pierre  dans  cet  orga¬ 
ne  ^  ou  que  cetfë’^e^fe  m  fe  fait  fentir  Tons 
le  doigt ,  cequin’eft  geut-êtrepas  toujours  impoffi- 
ble  ,  fur-tôüfchéz  les  perfbnnei  fort  maigres  (d), 
qu'il  eft  permis  de  recourir  à  cette  opération. 
M»  Hàjler  ne  pen/e  pas  autrement  que  M,.  Hevin , 

&  le 'très-grand  nombre  dés  Auteurs  les  plus  ju¬ 
dicieux  (é)  ,  tels  que  M.  Fan-Swieten  (f)  y'fuï  la 
queftiori  dont  il  s’agit.  Pour  apprendre  quelle  eft 
la  cônduite  à  tenir,  dans  les  cas  oùla  néphroto¬ 
mie  feroit  réellemérit  indiquée  ,  nous  exhortpiis 
à  lire  attentivement  les  ;  obfervationsj  qui’ ont  été 
cômm'üniquées  fur  ce  fujet  a  rAç'âdemie loyale 
de  Chirurgie  (g/ ,  ^  céilé  que  ■  M., jFZumnt  -,  cé¬ 
lébré  Chirurgien  ^de  Lyon-,  -u  fait  ihfërèr  dans  les 
-MBnngcs  de  M.  Fouteau  (Jï).  '  ... 

y,.  . 

•  r.  :SuY 

E  'M  “  i  7^ -  M.  ' communiqua  à  l’Aca- 
jdémie  Royale  de.  Chirurgie  ,  dont  il  eft  af- 
fotfë  ,  une  diirertauôh''3'  imprimée,  dan.s  le  troi- 
fièrne  ,  volüme ,  de'  le.n  mé^rnôires  ,  dans  laquelle  il 
établit  la  poflibilité'  dé l’incilion  dq.i’œfophage , 
d’aprèsi  .plüfieürs  dilfëHièh.s  anatomiqù^  >  ^ 
piüfièürs  èxpéf iencés,.  ^fur*  des  ariimaux  vivant.  H 

TiÿÀGâd.'Roy.  de  Chirurg!  tom.  II.  p'.  23&.UOin.  Ift* 
qjâg.  3^0. 331.  -  -  .  -  t 

-(«)- Jeftî-de-Chiriirg-.-  part-  ’IR  Teft.  'V.'  chap..  CXL- 

§•  -  -r,  '  •  . 

i/îiFafirï.  Âph.  lOOi. 

-- 

(A)  Pag.  456-48^. 
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feit  obferver  que  l’incifioa  doit  toujours  fè  faire 
à  gauche  ,  parce  que  rœfophage  ,  fuivant  la 
remarque  de  Mi  Winflow  ,  point  couché  fur 
le  milieu  des  vertebres:,  mais  qu’il  efi  fitue  à  la 
gauche  de  la  trachée  artère  (a).  \  . 

Gn  ne  peut  difconvenrr  j  dit.M.  Morand  {d-)  , 
en  annonçant  le  mémoire  de  M.  (7nûttÆm:  ,  :qiie 
cette  opération  ne  pàroifTe  dangereufe  fur  le  vi¬ 
vant  (c),  les;  parties  :foumifes  à  l’in ftrument  tran¬ 
chant  étant  environnées  de  vaiflêaux ,  &  notam¬ 
ment  des  artères  thyroïdiennes ,  dont  l’ouver¬ 
ture  pourroit  être  .funefte.  Il  y  a  cependant, 
ajoute-il,  ùn  cas  favorable  à  cette  opération, 
&  M.  Gourfaud  en  a  produit  un  exemple  fourni 
par  M.  fon  pere. 

Au  mois  de  Mai  1738  ,  M.  Gourfaud ,  Chirur¬ 
gien  à  Couffat-Bonne  val  en  Limoufîn,  fut  appellé 
pour  fecôürif  un  homme  qui  avoir  avalé  un  ôs  d’un 
pouce  de  long  fur  lîx  lignes  de  large.  M.  Gour- 
fdüd  fit  différentes  tentatives  pour  faire  defcendre 
ce  corps  étranger  dans  Fèflomâc  ,  mais  '  n’ayant 
pu  y  réuflîr  ,  5c  l’os  fer  faifant  fentir  fous  le  doigt 
du  côté  gauche  ,  il  fe  détermina  à  faire  une  inci- 
fionfur  l-endroit  .oà,  étoit.  le,  corps  étranger  pour 
en  faire  l’extraétion.  L’incifîon  étant  faite  ,  l’os 
fut  tiré  facilement  ;  U  n’y  eut  aucun  accident  ;  un 
fimple  ,  bandage  unifTant  ,  procura  une  guèrifon 
prompte.  On  obferva .  de  ne  donner  au  malade 


{a)  Di£f.  de  Chirurg.  extrait  de  l’Eacyclop.  tom.  IL 
pag.  87.  -  :  .  - 

G)  Hiftoire  de  FA-cad.  Roy.  de  Chirurg.  toiii;  III. 

pag.  14.  ; 

(0  M-  Bertranii ,  qui  dit  avoir  répété  quelquefois 
avec  fuccèS  j' les  expériences  dt  yi.  Guattani  îur  àes 
animaux  ,  ajoute  ,  que  cette  opération  ne  lui  pafdit 
pas  4rès- difficile  ,  même  chez  les  hommes. 

Oj,ér.  pag.  4:^6, 
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aucun  aliment  pendant  fix  jours  ,  &  l’on  tâcha 
d’y  fuppléer  par  des  lavemens  nourriflâns.  Pa- 
reille  opération  a  été  faite  avec  le  même  fuccès 
parM.  Roland  y  Chirurgien  Major  du  Régiment 
de  Mailly. 

Cette.operation  àuroit  pu  également  fauver  la 
vie  à  une  femme,  qu’une  arête  de  poiflbn ,  arrêtée 
dans  l’œfophage  ,  fit  miférablement  périr ,  après 
14  ifiois.  M.  Littré  a  donné  dans  un  grand  dé¬ 
tail  riiiftoire  de  ce  malheureux  cas,  dans  un  mé¬ 
moire  inféré  parmi  ceux  de  l’Académie  Royale 
des  Sciences  pour  l’année  171(5. 

On  trouvera  dans  le  mémoire  de  M.  Guattaniy 
la  defcription  détaillée  de  l’opération  dont  il  s’a¬ 
git.  Elle  a  été  décrite  pareillement  par  M.  Bcr- 
trandi(d). 

ARTICLE  CXVII. 

Sur  les  Polypes  de  la  matrice. 

Bia:.  de  T'  A  membrane  qui  tàpilïè  intérieurement  la 
Chir.  extr.  mattice  ,  eft  fujette  à  une  extenfion  contre 
péd.  tom.  IL  nature  ,  par  la  congeftiori  des  humeurs  dans  le 
p.  tiflii  cellulaire  qui  Punit  au  corps  de  cet  orga¬ 

ne  'y  l’obftruâion  dés  vaiffeaux  excrétoires  fuffit 
ici ,  comme  au  nez  ,  pour  former  une  tumeur 
farcomateufe  :  cette  tumeur  ,  en  augmentant , 
paffe  par  l’orifice  de. la.  matrice  qu’elle  dilate  peu- 
à-peu  ;  mais  parvenue  une  fe^is  dans  le  vagin ,  & 
ne  trouvant  aucun  obftacie ,  elle  y  croît  en  tout 
fens ,  &  forme  une  tumeur  liiTe  &  piriforme  , 
ayant  une  bafe  large  Sc  attachée  au  fond  ou  aux 
parois  intérieurs  de  la  matrice ,  par  un  pédi¬ 
cule  qui  pafîè  à  travers  l’orifice  de  cet  organe. 


Opérât,  de  Chirurg.  pag.  424-426. 
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Quelque  Auteurs  ont  cru  ,  &  ce  n’eft  pas  fans 
vraifemblance ,  que  dans  quelques  circonftances 
cette  maladie  pourroit  bien  avoir  été  originairé- 
luent  une  mole.- 

l.es  accidens  du  farcome  utérin  ,  qu’on  nomme 
ordinairement po/jpe  ,  font,  outré  la  gêné  que 
caufe  la  préfence  d’un  corps  étranger  des  écou- 
lemens  blancs  fort  incommodes ,  êi  des  pertés  de 
fang  fréquentes  ,  qui  ruinent  infenfiblement  le 
tempérament  des  malades ,  8c  les  font  à  la  fin 
périr  d’inanition  (a). 

L’Hémorragie  eft  l’elFet  de  la  rupture  des  vaif- 
feaux  variqueux  qui  rampent  fur  la  furface  de  la 
tumeur,  &  rendus  tels  par  la  conftriâioû  que 
l’orifice  de  la  matrice  exerce  fur  le  pédicule  du 
polype. 

Il  faut  exaâement  diftingüer  la  màladiè  dont 
nous  parlons  j  de  la  chute  &  du  renverfemerit  de 
matrice.  La  chûte  de  matrice  forme  Une  tumeur 
plus  groffe  par  la  partie  fupérieure  que  par  l’in¬ 
férieure  plus  cet  organe  s’abaifle  &.  defcend 
du  côté  de  la  vulve,  moins  le  vagin  ,  qui  lui  fert 
alorsde  ligament ,  a  de  profondeur.  Le  renverfe- 
ment  de  matrice  ,  c’eft-à-dire  raccident  par  le¬ 
quel  le-  fond  de  cet  organe  paffe  à  travers  fon 
orifice ,  préfente  ,  de  même  que  le  polype  ,  une 
tumeur  dont  la  partie  fupérieure  eft  droite  8C 
paffe  à  travers  l’orifice  ^  mais  le  pédicule  n’eft 
dans  ce  cas  ni  liffe,  ni  uni ,  comme  dans -le  po¬ 
lype  :  d’ailleurs  le  renverfement  eft  -un  accident 
fort  grave  èC-  imminent  (b)  ^  le  polype  au  con- 

(a)  Il  réfulte  de-là  qu’on  doit  t'ouiours  viffter  ou 
faire  vifiter  les  perfonnes  du  fexe  qui  ont  des  pertes 
habituelles  ,  foit  en  rouge ,  l'oit  en  blanc  ;  leçon  impor¬ 
tante  poür'Tes  Médecins  ! 

(é)  Il  ne-  Peft:  pas  '  toujours  ;  voye^  dans  ce  volume 
l’article  des  déplaceraéns  de  la  matrice. 

Oo  iv 


Mémoires  ,p,<MjR  SERVIR  A.  l’histoire 

îraire  ,  eft  une  maladie  dont  les,  accidens-  ne  font 
point  urgens ,  &  qui  efi;  des  plus  chroniques  :  fo 
j'enyerfeipent.  de  ,,  la  màtrice  eft  ordinairement 
occafîonné  dans  un  acouchement  par  les  tenta¬ 
tives  indifcreteraent  faites  pour  l’extraâion  du  pla¬ 
centa  trop  adhérent  au  fond  de  la  matrice  ;  le 
lenverfement  de  la  matrice  exige  une  prompte 
yéduâion  (c)  ,  ou  la  gangrené  furvient  par  l’é- 
tranglement  que  fait  l’orifice.  Le  farcôme  ou  po¬ 
lype  de  la  matrice  préifente  une  autre  indication; 
on  ne  peut  guérir  la  malade  que  par  la  fouftrac- 
tion  de  la  tumeur ,  &  on  ne  peut  la  faire  fûre- 
ment  que  par.  la  ligature.  La  difficulté  eft  de  la 
pratiquer  ,  cette  ligature ,  lorjfque  la  tumeur  ne, 
paroît.  point  .^  l’extérieur.  M.  Levret  a  rendu  un 
grand  fervice  à  la  Chirurgie  par  l’invention  des 
iriftrumens  qu’il  a  mis  au  jour ,  pour  lier  les  po¬ 
lypes  tout  près  de  l’orifiee  de  la  matrice  ,  fans 
être  obligé  de  les  tirer  en  dehors  ;  tiraillement 
Infru^ueux  quand  la  matrice  eft  dans  fon  lieu 
naturel,  ^  qui  tourmenteroit  crueilement  les 
malades,  ^  .  ■ 

M.  Lçvret  avoit  d’abord  préfenté  fes  inftrumens 
1  rÀcadémie  Royale  de  Chirurgie  en  1743  (^)  > 
•mais  . ayant  fairde  nouvelles  réflexions ,  il  les  a  cor-^ 

îigés  ^  multipliés  ,  &- en  a  fait  part; au  public  en 
1745  5  dans;  un  ouvrage  particulier  fur  la  cure 
des  polypes  (e).  Je  me  fuis  fervi -moi-même  des 
.prerniers  inftrumens  avec  beaucoup  de  fuccès. 


"  (c)  Gela  eft  très-vrai  en  général  jon  s  vil  cependant  des 

feîaînsa-.dans  |e,.çgs  du  renverremenî  de  maîrjçe  depuis 
afte?^  îong-tenis  ,  fans  qu’elles  en  fuifent  fort  incoffi» 
-siodées.  Vçyei  i’ Article  citi  k  la  note  précédente. 
TAtûcUC'Q-,  ■  * 

(»  Cet  ouvrage  fut  réiiriprimé  ,  fans  additions  ,  en 
?75,9  *  puvJi  une  troiilème  édition  en  1771  ? 

de§  sugmentatÎQiîi  çonudérabiei, 
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:  La  tumeur  &  la  ligature  tombèrent  au  bout  de 
deux  fois  24  heures  •  &  quoique  le  pédicule  fût 
gros  commede  -doigt:,  l’anfe  de  la  ligature  auroit 
â  peine  contenu  le;  cbrps  d’une  plume  d’oie. 

Nous  avons  touché  la  malade  après  ,1a  chûte 
de  l’exeroilFance  ;  nous  avons  trouvé  l’orifice  de 
la  matrice  en  fort  bon  état  :  la  malade  n  recou¬ 
vré  fes  forces  de  jour  en  jour,  &  il  n’a  plus  été 
guefiion  de  pertes  dé  fang,  ni  d’écoulemens  blancs  ; 
elle  a  joui  depuis  d’une  fanté  parfaite. 

€ette  obfervation  prouve  également  la  nécef- 
Bé  qu’il  y  a  de  lier  les  polypes  utérins  ,  6c  l’u¬ 
tilité'  des  inftrumens  avec  lefqueis  cette  ligature 
a  été  pratiquée.  * 

M.  Lemr  a  beaucoup  Amplifié  les  moyens  de 
faire  la  ligature  des  polypes  de  là  matrice^  ila 
donné  à  ce  fujet  un  excellent  mémoire  dans  le 
troifîème  tome  de  l’Académie  Royale  de  Chirur¬ 
gie;  il  ferre  le  pédicule  avec  un  fil  d’argent ,  dont 
lerdeux  extrémités  palfent  dans  deux  cylindres 
creux  adofles  :  la  torfîon  du  fil  d’argent  fait  de 
la  manière  la  plusfimple  &  la  plus  fûre,  laconf 
tricFion  du  pédicule  de  la  tumeur.  Foye^  l’ouvrage 
'indiqué  (/).  Cet-  inftrument ,  repréfenté  dans  le 
hoifième  volume  de  l’Académie  Royale  de  Chi- 
î'urgîe,  eft  ce  que  M.  Momnd  appelle  le  dernier 
chefid’ceuvre  de  l’Auteur  (g).  - 
M.  Levret  a  fu  néanmoins  renchérir  fur  ce  chef- 
d’œuvre  par  un  autre  plus  parfait  encore  {h).  . 

11  efi:  parvenu-à-pouvoir  lier  les  polypes  du  nez 
^  de  la  gorge  avec  les  mêmes  inftrumens ,  en  y 


CO  Tout  ce -  qu’on,  vient  de  lire  eft  '  extrait  de 

Louis.  •  y  ,  . , 

(l)  Hift.  de  l’Acad.  Roy.  de  Chirurg.  roni.  III.  p.  S6. 
(0  Voye^-Qn  la  figure  ,  la  defcription  &  l’ufage  dans 
Is/Qurnal  de  Médecine  ,  Juin,  .1770.  pag.  531-560. 
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apportant  quelques  modifications  (i) ,  qu’on  peut 
voir  en  détail  dans  le  Journal  de  Médecine  (k)^ 

&  dans  le  fupplement  ajouté  à  la  dernière  édition  de 
fon  traité  des  polypes  (/)  :  fupplément  deftiné  à 
rendre  compte  des,  progrès  qu’ils  a  fait  dans  l’art 
de  lier  les  polypes  cachés  dans  les  lieux  profonds  j 
depuis  plus  de  trente  ans  qu’il  s’occupe  de  cette 
matière. 

On  ne^eut  le  fuivre  dans  les  différentes  ten¬ 
tatives  ^’il;  a  faites  ,  pour  donner  à  fes  inftm- 
mens  toutes  les  perfeâions  fucceffives  qu’ils  ont 
reçues ,  fans  admirer  l’étonnante  fécondité  de 
fon  génie ,  Sc  comment  i’efprit ,  après  s’être  long- 
tems  fatigué  à  imaginer  des  cliofes  difficiles  & 
compliquées ,  en  revient  prefque  toujours  au  fîm- 
ple ,  &  à  ce  qui  fembloit  devoir  fe  préfenter  d’a¬ 
bord  le  premier.  Rien  de  plus  fîmple  en  effet  que 
les  dernières  ;  inventions  de  l’Auteur. 

Enfin ,  fi  l’on  confîdére  combien  peu  les  An¬ 
ciens,  ôc  mêmes  les  Modernes  (m)j  avoient 
avancé  dans  la  carrière  qu’il  a  franchie  à  pas  de 
géant ,  on  ne  pourra  fe  défendre  de  le  regarder 
comme  créateur  de  cette  partie  de  l’art  ;  &  ne 
fut-il  pas  le  premier  Sc  le  plus  ingénieux  des  Au¬ 
teurs  ,  en  matière  d’accouchemens ,  fonféul  traite 
des  polypes  feroit  pour  lui  un  titre  d’immorta¬ 
lité  ,  &  lui  affureroit  un  rang  bien  diftingué  parmi 
le  petit  nombre  d’Ecrivains  dont  le  génie  a  mit 
la  gloire  de  la  Chirurgie. 

(i)  M.  Hdjler  üt  en  1734,  la.  ligature  d’un  pol/f? 
nazd  ,  au  moyen  d’une  éguille  particulière  de  ion  m 
vention,  à  laquelle  M.  applaudit  ,  {Trait-- 

polypes  ,  pag..  236’.  ) .  après  ayoir  rapporté  l’obfervauq^ 
en  détail ,  telle  qù’on  la  lit  chez^M.  Heiïîer.  Inft.  dt  Cfüt- 
part.  IL  fea.  n.  chap.  LXXI.  §.  VIL 
(^)  Décembre  1770. 

(/)  7/2-8®.  Paris  ,  1771.  pag.  511-556.-  ' 

{ni)  Voy.  de  Chir.  part.  IL.  fed.  V  .cb.  L 
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ARTICLE  CXVIII. 

Sur  les  Anevrifmes, 

N  Ous  avons  déjà  donné  dans  ce  volume  (  Ar-  pj-ogrès  de 
ticles  LVll  &  LIX  )  l’extrait  de  deux  excel-  la  Chiturgie 
lens  mémoires  fur  l’anevrifme  de  l’artère  bra-  ^“5  ^e^- 
chiale  occafionné  par  la  faignée.  L’un  de  ces  mes. 
mémoires  eft  de  feu  M.  Molinelli ,  Académicien 
de  Bologne,  l’autre  de  feu  M.  Foubert ,  de 
rAcadéraie  Royale  de  Chirurgie. 

M.  Molinelli  s’eft  propofé  dans  le  lien  deux  objets 
principaux;  i®.  de  prouver  que  ce  n’eft  pas  tou¬ 
jours  aflfez  de  lier  l’artère  en  haut  &  en  bas  ,  _ 

après  l’ouverture  de  la  tumeur ,  mais  qu’il  faut 
quelquefois  multiplier  encore  davantage  les  liga¬ 
tures  ,  &  lier  même  le,  fac  anevrifmal ,  après  en 
avoir  emporté  ,  fi  on  le  juge  à  propos  ,  une 
grande  partie. 

Z®.  Qu’on  peut  comprendre  ,  fans  inconvénient, 
le  nerf  dans  la  ligature  qu’on  fait  à  l’artère  ,  ce  - 
qui  Amplifie  &  abrège  l’opération  ,  &  lui  donne 
même  plus  de  fûreté  ,  en  ce  que  l’on  rifque  de 
couper  quelques-uns  des  vaifieaux  capillaires  , 
qui  doivent  fervir  à  la  nourriture  du  membre, 
après  l’opération ,  fi  l’on  s’obftine  à  vouloir  fé- 
parer  l’artère  du  nerf  ayant  que  de  la  lier. 

Les  faits  qu’il  produit  en  faveur  de  fon  opi¬ 
nion  lui  oîït  procuré  nombre  de  partifans  ,  qui 
l’ont  étayé  encore  par  d’autres  faits  de  même 
uature. 

M.  Thyeri  (a)  ,  par  exemple  ,  a  lié  à  des  chiens 


(æ)  Collecrion  de  thèfes  médico-chirurgicales  re¬ 
cueillies  par  M.  le  Baron  de  Haller,  &  rédigées  en  fran- 
Çois  par  M.  ALîcçaarf ,  tom.iy.  pag.  i6. 
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de  tout  âge  6c  de  toute  taille  l’artère  &  le  nerf 
en  même-tems ,  fans  que  ces  animaux  ayent  été 
moins  agiles-  dans  les  mouvemens  qui  paroiffent 
dépendre  des  nerfs  compris  dans  la  ligature  [h). 

M.  Fouteau  fc)  ayant  diflequé  le  moignon 
d’un  jeune  homme  de  28  ans  ,  à  qui  on  avoir 
coupé  lé  bras, depuis  ii  jours,  il  fut  furpris  de 
trouver  le  iieïf  brachial  travë'rfé  par  le'fîl  dé  la 
ligature  ,  .ce  jeune  homme  ne  s’étant  jamais 
plaint  de  reffentir  des  douleurs  viôientes  depuis 
l’opération  (rf).  , 

*  Mais  je  ne  dois  pas  dilhmuler  qu’à  ces  faits 
on  en  oppofe, d’autres  qui  femblent  les-  combat¬ 
tre.  dans  ce  volume,  (  Article  LVlîî)  la 

Lettre' de  M.  Ferrand  à  feu  M.  de  Fandermonde. 

liparoît  donc  que  le  plus  fur  ,  en  liant  l’ar¬ 
tère  ,  eft  d’éviter  d’y  coraprendre  le  nerf ,  ce 
qui  fera  ordinairement  poffible  ^  plufieurs  Auteurs 
en  indiquent  les  moyens  (e).  On  prendra  garde 
en  féparant  le  nerf  de  ne  pas  lé  piquer  (/)  ?  ^ 
pour  que  l’artère  ne  fort  pas  expofée  à  être  cou¬ 
pée  par  la  ligature  ,  on  y  comprendra  le  plus  de 
tififu  cellulaire  qu’il  fera  poffible  ,  6c  l’on  fe  fet* 
vira  d’Un  lien  ou  cordonnet  plat. 

U  ne  ferdit  pas  néceiïàirè  de  difcuter  lés  avan¬ 
tages  8c  les  inconvéniens  de  la  ligature ,  C  1 
pouvoir  toujours  la  fuppléér  avantageufementp^t 

(i>)  On  peut  oppofer  à  ces-  expériences  de  M.  ’ 
celles  de  M.  de  Brunn  ,  dont  le  réfultat  tfa  pas  ete , 
à  beaucoup  près  ,  auffi  hMOX'^e,  AEl.  Bdv.  ^  ' 

P‘^g-  \  : 

(c)  Mélanges  de  Chirurgie,  pag.  324. 

(d)  Ce  fait  n’efli-il  pas  du  nombre  de  ceux  qui , 
trop  prouver  ,  ne  prouvent  rien 

,  (e)  Sharps ,  Trait,  des  Opér.  pag.  372. 
d'Edimb.  tom.  IV.  pag;  366. 

(/)  Oeft  à  la  piqûre  ieule  que  M. 
les  mauvais  effets  imputés  à  la  ligature.  ' 
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la  compreffion  méthodique -,  Ceule  ou  fécondée 
de  Tâgâric  de  chêne; 

Nous  avons  nombre  d’exeniples  du  fuccès  de 
la  compreffion.  MM. ‘  Fdubert  {g)  ',  de  Haen  [h) 
&  autres  ,  nous  en  ont  fourni  depuis  quelques 
années  qu’on  ne  peut  révoquer  en  doute.  ^  ^ 

L’agaric  de  chêne'  n’exige  qu’une' cpthiprèffibn 
fort  modérée  (ij  ,  la  machine  decntê  paT  M. 
Foubert  {k)  j  laquelle  n’agit  que  fur  PbuVerture 
de  l’artère  ,  en  favorife- l’effet  fans’ igèîier  la 
circulation.  ■  -  ; 

M.  éîuartnni ,  Ghirugièn  du  Pape-^  fêlant , 
correfpondani  de  rAcadémie  Royale  des 'Scien¬ 
ces  ,  &  affocié  étranger  de  i’Âcadém'ié  dé  Chi¬ 
rurgie  ,  vient  de  nous  donner  un  excellent  ou¬ 
vrage  Pur  les  anevfifmes'’ extérieurs' (1)  ■  il'  ra^ 

porte  quantité  d’obfervations-très^favorablés,  à  la 
coffipreffipn  méthodique  &  graduée;-*;'-''"' 

'  L’Auteur  ,  quif  s’eff  particulièrement  appliqué 
au  traitè'ment  des  anerafmës ,  dorihe  dans  cet  011- 
vrage  les  préceptes  qu’il  à  puifés  dans  la  théorie 
&  dans  la  pratique  ':  il  rapporte  dans  la  première 
obfervation Ibxëmple  d’un*  anevrifme  devenu 


{g-)Mém.  de  l’Acad.Jle  Cliir.  tom.  n-^g:„ii9:542- 
'‘{hjRdtîo  me'den^f y  tSm'.  IL  pag.  3.3-40.  tom.  ÎIÏ. 
pag.  2.30-238.  . 

(i)  Mém.  de  Mead.  Roy.  de 'Chir.  boni;  II:  p.  227. 
(A:)  Ibid.  pag.  544.  '  .  .  --.y 

(J)  Caroli  Guattani  '^  TraSaîus  de  externis  ànevrifinatlbüs 
manu  Chirurgicâ  metkddicè  pertraSlandis  ,  &e.ic’eft-à-dire: 
Ds  la-  méthode  de  traiter  les  anevrifmes  externes ,  par 
l’opération  de  la  màîn  i  ^vec  des  obïervâtioiïs  fur  les 
anevrifines  internes';  trois  oîjfervations  très-intéref- 
fantes  fur  d’autres  fujets -de  Chirurgie  ^  &  "des  recher¬ 
ches  iur' l’œfophagotomiê par  F/ir  Cjikrles-Gùattani  ^ 
Chirurgien  de  Si- S.  Ùémht  XIV.  /aKocik  dè  l’Acadéiùie 
loyale  de  Chirurgie  de^ -Paris-,  Rome  chez 

Rarlui:(i  1772.  ■ 
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mortel ,  à  la  fuite  de  l’opération  ,  parce  qu’ojj 
avoir  négligé  de  placer  une  ligature  à  la  partie 
inférieure  de  l’artère.  Cet  anévrifme  .étoit  au 
jarret.  Il  obferve  encore  qu’il  y  a  eu  une  difficulté 
extrême  de  féparer  l’artère:  de  la  veine  &  du 
nerf. 

A  la  fuite  de  la  fécondé  obfervation  ,  où  il  eft 
queftion  d’un  autre  anévrifme  au  jarret  ,  guèd 
par  l’opération  ,  l’Auteur  dernande  fi  l’anevrifoie 
n’ayant  pas  les  conditions  nécelîaires  pour  l’o- 
pératiori  ,  il  faut  amputer  lajambe.  ou, l’aban¬ 
donner  à  la  nature  ;  il  rappone  à  cette  occafioa 
trois  obfervations  5  où  la  nature  ,  fans  aucun 
fecours  de- l’art ,  a  fait  fuppurer  des  anevrifmes 
du  jarret  ;  l’abfcès  s’étant  ouvert, fpontanément, 
le  vaiffeau  étendu  s’eft  refferré  ,  &  a  été  parfai¬ 
tement  rétabli  (m). 

M.  Guattani  fait  enfalte  le  récit  de  quatre  cas 
mortels,^,  pu  la  cuifie-a  été  aipputée  :  l’hémorra- 
gie  ,  ou  les  convulfions  qui  font  furvenues ,  ont 
enlevé  les  rnalades  ^  ce  qui  le;  détermine  â-,  con¬ 
clure  pour  la  négative  ,  ^  à  préférer  l’applica¬ 
tion  d’un  bandage  gradué  î&.'.compre{rif  ,  ail 

moyen  duquel  il  a  non-feulement  réuffi  à  arrê¬ 
ter  le  progrès  du  mal ruais  encore  à  le  guérit? 

(m)  On  voit  dans  les  Mémoires  de  l’Academie  Royale 
des  Sciences année  1765  ,  l’hiflpire  d’une  .oblitéra¬ 
tion  parfâfté' dû  tronc  de  l’artère  carotide,  droite,  a, 

la  fuite -  .d’un  anévrifme  de  cette  artère  ,  qui  lui-meffls 
s’eft  efecé  par  le  feul  efforf  de  la  nature.  Cette  obli¬ 
tération  n’a  pas  empêché  le  fujet  de  vivre  encore  pW' 
ileurs  années  ;.-mais  l’a  fait  périr  enfin  d’cpoplexie , 
déterminant  dans  l’hémifphère  gauche  du  cerveau^ 
unefurchargé  dé  fang  ,  fuivie  de  la  rupture  des  vair 
féaux,  &  (fiin  épanchement  fahguin.* Cette  obferV^' 
tion  ,1'communiÿièe  à  l’Académie  par  le  célébré 
toine  P/tü,  mérite  d’être  lue  en  entier  dans  fofl  ®e' 
moire." 
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comme  il  le  rapporte  dans  les  obfervations  6 , 
7,8,9  &  10.  M.  Guattani  a  une  telle- con¬ 
fiance  en  la  comprelTion  graduée  ,  qu’il  fe  repro¬ 
che  la  mort  d’un  homme  où  il  n’a;OffÉ:employir 
ce  moyen ,  crainte  de  gangrené  ,  &  qui  a  péri  à  la 
fuite  d’un  anevrifme  au  jarret  très-conlidérable. 

Les.anevrifmes  ,à  Tpine  font  également  fufeep.- 
libles  de  compreffion  :  l’Auteur  donne  en  preute 
de  cette  doârine  quelques  obfervationsy  dontla 
première  concerne  -iin  malade  ,  qui  n’a  retiré  de 
la  compreffion  qu’un  foulagement  paffager. ,  parce- 
qu’il  l’a  bientôt  négligée,  &  qu’iha  rendu  û  ma¬ 
ladie  plus  grave  par.  les  fatigues  aiisquelles  if 
s’efl  livré.  Le  malade  de  la  quinzième  obferva- 
lion  a  été  plus  heureux  ;  car  quoique  l’artère  ilia* 
que  externe  fefoit  ouverte,  qu’iLait  .perdu 
beaucoup,  de  fang ,  la  compreffion  a  néanmoins^ 
füffit  pouria  guèrifbn.  Oh  lit  à  la  fuite' de  cette 
obfervation  ,  des  téiexions  très-intéreflàntes  fu|P 
la  nourriture  que  la  ::men»bre  peut  recevoir  par 
l’iliaque  interne  ^  lorfque  l’externe  eft  compri-: 
niée  ;  il  en  rappctrre'2un  exemple  dans  l’obferva- 
tion'.uô,  où  il  s’agit  d’un  anevrifme  à  l’aîne  , 
accompagné  de  carie  dans  les  os  ,:  qui  auroient 
dû  fournir  un  appui  à  la  compreffion.  L’obfer- 
vatioa -.18-,  oÔQcérnema-malade'que- la  compref* 
fion  n'  ’a  pu  conféryer -5  à  caufe  de  fâcrimonie  des 
humeurs  ,  6c  de  nombreux  anevrifmes- internes. 
L’Auteur  faifit  ici  l’-occafion-  d’expofer  -ies-^ügnes 
caraélèriftiqùes  qui  dij^nguent  les  bubons  d’avèç 
les  anevrifmes  à  l’aîne.  La  difficulté; de:  compri¬ 
mer  les  anévrifihês  limés  à  la  partie  fupérieure 
du  mollet ,  aux  mains  6c  aux  pieds ,  occupe  en- 
fuite  M.  Guattani  :  de- là  il  patTeaux  ahevrîfmes 
internes,  qui  ne  font  point  de  notre  fujet  (nj. 


(n)  L’extrait  qu’on  vient  de  lire  du  Traité  de 


Sçz  Mémoires  pour  servir  a  l’histoiri 
♦Avant  de  términer  cet  article  ,  qu’il  nous* foi» 
permis  d’exliorter  les  Chirurgiens  ,  à  procéder 
avec  la  plus. grande  circonfp'edion. à. l’ouverture 
des  tumeurs  dôntilel  caraâère  n’eft  pas  bien  dé¬ 
cidé.;  Ils  ne  doivent  jamais  perdrede,  vue  i' qu’il 

peut  fe  former^ 8t: .qu’il  .fe  forme  en  effet  des 
anevrifmes  .dans  toutes  les  parties  dii  corps.(Q) , 
&  qu’ils  fe  mafquent  :fî  bien  quelquefois  fous  les 
apparences: d’;aurres  tumeurs  ,  que; des  .plus. habi¬ 
les  chirurgiens  peuvent  y  être  trompés.  On  trouve 
dans  lés  r  Auteurs  -beaucoup  d’exemples  de.  ces. 
fatales  méprifes.  M.  de  en  .rapporte. un 

qui  eft  effi:ayant,  &  qui  s’eft  prefque  paffé  fous 
fes  yeux.  .Le  malade  eh  fütdla.  viâime  ,î  fens: 
qu’il  y  eût  de  la  faute  de  l’opérateur  ,  que  notre. 
é.quitable;:&,  favant  Médecin  prend  la  peine  de 
îudifier.  :•  .dr  .  ;  ^ 

:  ;  Outre;  quedes  ahevrifmès  ;ne .  s’annoncent  quel-, 
quefois  par  auciin  des  fignes  qui.  vont  coutume  de 
les:  caraébèrifer  , ._  il  l«rr  arrive:  auflî .  quoique 
moins  rfouvent de  partiçipet  tout,  à  la  fois  dit 
caraétèré  anevrifmal  &  variqueux.  On  lira  im  cas 
fort  fingUlier.,.& peut- être' juhiqüe  :de  .cefeter.ef: 
pèce.  j.à  l’Article  LX  de  ce  volume  un  au¬ 
tre béaucoup  moins  rarê  I  fans  .  doute  ,.  inais 
bien  plus  iaîlm£H£,  iians:Aes/RscÂerchcs:médrfa^ 
les  des  Médecins.'.de  Londres  (q)  ,  communiqué 
par  le;<élebrè,Hiîn,t,er..  :  n  -j.-  :  • 

M.  Guattâni-  f  -eû  pris  de  la  Gazette  J  Salutaire  j  du-Jéuâi 

-2.5:  Juin  177 2f,,:.n'°';-XXVL  ’  i'B  r 

‘  :  Haen  ,  ratio  medendi  j  tom:  II. 

■  - 

(2)  rom.I.p.  3.^4-316.  ,  .  '  '  - 
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^ARTICLE  ÇXIX.  _ 

■  Sur  les  HémorràgieSé  - 

O  N  trouve  dans  .cej?Qlumë:;(fl^,  b  ’^tCu”e*ia 

d’excèiientes  chQ%  -iur-les  béraorragiês  ;  ceffatioTdes 
mais  q.uelqu’étendue  que  nous  .--.ayons  donné  à  hémom- 
cette  ^aliierç  5^  ipti;  importapçejne,  nous  permet  fauiot,  ni  à 
pas  de;jpaffer  fpu^.,|ilenGe-  M.  Pmteau  ,  la  rétraaioa 

,ÇWr-ufjgien:  de  -a  publié  fûr  de  dfiWtere* 

jplnj.êj.fiiieg^^dans  Ses.  Mâajiges  de  Cjiirmgie  ,  maisaugon- 
I.  :ri- - 

4Èattribiieç,]i% rCeffa^tipa  desjaémorr  laire. 

ïagies ,  ni  au  caillot ,  comme  de- fejfe it  feu- 

^.la  -rittaâtomdes  tupiques  ^àrté- 
r|eUip^ Vojn^^e .  ^.[-Morand^  .  (d).  -Il  yâ : fufqu’à 
îésgquer  ^en^do  U  te  i§i  i  d  Gf  ^:es  ;■  rgtrae- 

:  a  vpir  liep  que 

^ûan^  Üapi;è5e3|eroit,-3go^é®'i  tout  Ibp-^ia- 

:ïemeni.  apperçu .  des  nçace^.Ce)  dans  la^diffeâion 
des  moignons  après  ^^.amputptiops  des  mem- 
jbres  ^  que^dans;  les  exp^ie  nces  -,  qu’il;  a  fai- 

ies^a  j(iéffein.;^ur<  les  aBÎmaux.  La:  di^e  prin- 
,cjpà3ê,,^L;s’Qpppfer.'à  la  fortie  du  fang  j  félon 
M.  jP.oiifena-j  - ell  .,  le  .  gonflement  du  tiffu  cellur 
îairè  ân.-dèflbps  de  la  ligature  ,  Sc  lepailÉflenient 
des  tunjlques  artérielles,,. qui  participent  au  mêi 
^eengprgèment. 

^  (a):  P^eiiëi  Ar^lés  TX:  XÆ.  ^II..XUI.  XIV. 

' ,  0[Pàg.-i99-35^v  •  :  ; 

l^rticle  IX.  &  X.  -i  -  '  V  . 

.  Foye^  l’Article  IX. 

.(e)  .M.  Fouben  a  toujours  trouvé  ,  par  la  diffeâjou,' 
rouverturé  de  '  l’artère  bouchée  par  un  caillot  très- 
folide  ,  dans  les  bras  des  perfonnes  qu’il  avoir  opé¬ 
rées  de  l’anevriline  pendant  qu’elles  étoient  en  vie. 
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.  Üne  ,  conféquenpe..:.pra^ique„  à  déduire  de  ce  ' 
principe  ,  eft  qu’il  faut  comprendre  une  quan- 
tité  de  chair^  affez  cohïidérable  dans  la  ligature, 

&  la  faire  de  telle  ip-atiière  que  l’artère  en  oc¬ 
cupe  le  centre  ,  autant  qu’il  fera  poflible ,  fans 
quêP-  elle  ferdit'^eîîpofée  -à  'être  coupée  par  les 
bls-^' ce- -dont  l’Auteur  cite  plufieurs  exemples.  ■ 
Mr'PeufeâV-be  '  fé^diffiiïiulè”pàs'"que"ces  am¬ 
ples  ligatures  0ht'  eu  quelquefois  des'fûités  très- 
fâcheufes  j;  il  leSi  attribue  ,  ‘rioh'  à'  Ik  ' nature  des 
pafriès -liées  ^conSnlé  nerfs  ®’^,""t-ehtîons'',  aponé- 
y?èfes ,  èî;c.' -mais -uiiiquementaïftirmllémeht' des 
filets  nerveux  qm  peuvent  fe  troiivef  dlii^Cquel- 
qûes  portions  ch-afîiues^v  ^qui  *onf~^âes"' attaches 
-fixe^^a  liiï  osvoifinï'-v-  <  '  ^  '/'.'''V  \ 

-  En  appliquànÉ  '^'be  prîûcipé^  ;airi:  ’impiïtatjbds 
'rie’s- difleïeîïs  *  membî^V^'^f  déduit  de§'‘câs 
-èù‘-ibfauf  recourir  à^W  ligature  çeûx?6ùfil 
-Gôjivknt.  -de  Mo«néf‘*lâ-'  pféférencé'lau’x^^  .a^es 
moyens  5  &  pour  fe  darder  fuf'le-çjhdi^* 
'derniers ,  il  explique  dans  uh  feécma  mérpqirfi  > 
d’après  fa  théorie,  quelle’  eft  la  maniéré  d’a^J 

particulière  à '  chacun  d’eux.  ■'  "1  -  . /fî 

- 11  donne  V  dûns^utf  _  troifîèmef  mériipiréVil^ 
defcrîptîbh  ^un  bandage-  qir’iî  'ditr  êr'ré'trçs-fû^ 
-pour  fe-jendre  maître  du  fang  datts  d’âmputatiô^ 
'de  la  jambe  ,  fans'"  employer  la 
"Bandagé  comprime  exàiftement  l’orifice. dés  vaif- 
■feaux3  fans-  gêner  la  .  circulation  par  tfnje  coip* 

prefiion  circulaire  ,  Sc  laiftè  à  -découverts 
rieurement  &  'poftlrîeüçëmehr ,  *  unë’'p4ffié;  du 
moignon  ,  ehlorte' qü’oh  peut ,  fi  >oh,leq  iuge  a 
propos ,  le  iaiffer  envplâce  pendant  huif''Qh_^“^^ 
jours  5  fans  que  la  matière  des  fuppuratwns 
loit  retenue,  *ôc  fans  mettre  ob’ftâclé  aux  pah* 
femehs.  '  '  i  .. 
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.  Sur  V Agaric  de  chênci 

r  i  (jî".  - 

On  lit  dans  ce  volümè  (  Article  XII.  ]  le  §ré-  ^  Ve^tù  dê 
cis  d’un  mériîoire  de  M. ,  Andouiilé  ,  premier 
Giirutgien  du  Roi  en  furvivâneerj  fur  là  vertu  les  hémors 
de  r,agaric  contre  les.  hémorragies.  On.;  a  de 
M.  Mofûhi  lin , mémoire  furie  même  fujet  dans 
ie;  fécond  volume  de  l’ Académie  Royale  de  'Chi¬ 
rurgie?:  Après  avoir  reconnu  Sc  conftaté  î^effet 
de  l’agariOr  il  ne  veut  pas  qu’on  le  croie  'appli¬ 
cable  à  tous  les  cas  ;  il  en  indique  plufieürs  où 
les  âütrés'mc^èns'd’arfête'r  le  fâng  fefoiëht'réî- 
pedivement  "préférâblés.  '  .  . 

Mé  Morand  nous  apprend  encore  que  l’aga¬ 
ric  a  continué'  à  faire  fes  preuves  après  des  am¬ 
putations  de  la  cuiffè  (aj. 

Parmi  les  épreuves  qu’on  a  faites  des  l’agaric^ 
il  y  aides  expériences  fur  le/ animaux  vivahs  ^ 

&  eu  AariicuUè-r-  fiïr  des  chiens ,  fur  quoi  hous 
croyons-  devoir  rerrifarquër  j  que  le  fang  de'  Cê|  . 
ànimaax  eft  naturellëmèht  fi  vifqueux ,  qu’irpëut 
quelquefois  boucher  de  lui- même  les  Ouvertures 
des  plus  grands  vaiffeaux.  M.  Lamorier,  céiefa're 
Chirurgièïr^^cie  Montpellier,  en  a  convaincu  la 
SodétA  Kdyale  des  Sclèhces  de  cette  villé  ,  en 
ouvrantV  dans  une  de  fës'aflernblées  y  i’attèré 
crurale  'd’un  chien  ,  dans  laquelle  il  irttrodüifif 
un  tuyau  de  métal,  pour  en  empêcher  la  con- 
îraftion ,  fans  pouvoir  le  faire  périr 

M.  de /a ,  maréchal  des  grandes,  écti- 
ties  du  Roi ,  à  communiqué  à  l’Acâdémie  Royale 
des^  Sciences  (c)  des  expériences  fur  la  vértu 

(à)  Hifl.  de  l’Acad.  B.,  de  Chirurg.  toni.  III.  pag.  %. 

(è)  Feü  M.  de  Sauvages  rapporte  ce  fait  dans  une  de' 
fes  notes  fur  Phæmaftatique  de  Halesi 
(c)  Voyei;.  rHiftoire,  Ann.  1750. 

P  P  îj 


5p6  Mémoires  pour  >servir  a  e’hisxoire 
aftringërite  du  lycoperdon  appliqué  fur  les  ar¬ 
tères  crurales- de;  pluliéurs  chev&x  ,  auxquels 
il  avoit  coupé  les  jambes  au-deffus' du  jarret. 

:  -  M.' Hepcr  dit  quelque  chofe  én  pafifettt 

;  '  vertu  du  lycoperdon  contre  les  hémorragies  (d). 

..  Il/pairoît  ne  faire  aucun  fond  '(é)  /‘hûn  plus 

’  que;M.LÏ^ûn-5’i{/ieten  (f)  ,  fur  lés  aftfihgéùs  pris 
intérieurement  :  nous  avons  parlé héatimoins  , 
dans  ce.  volume  (  Article  X/ür-)-  ^d’un -  cHàm^ 
pign'Qn;.de  .rîle  dé  Malte  ,'' dont' oh  éxâké  fort  lés 
-y,e;itüs  contre  les  hémorragies  internesi'^^B^’  ;  - 
. 

"  ;“'*”  ’aRticl-e  eXx 

Sur  Varrachei^erit  ^  àes  ■  mcTnbre^,.yi  • 

’  î, .  '' 

•.  -  291  iOiUa  i  ' 

L’arrache-  T  L  n’y  à  rien  dans  lâ;Çhh:uîg|e-.de 
m'mbrï*  . regarde  ces  .-fortes  -  ddepidensLj^ft® 

r.’ëntrame  pn,  a ,,  ra^^ëmblé  pjuneqrsr-obferyaiiâg^^  da®s  :  les 

-üSrribies  îùém'pirës  de  l’Académie-  Roya]^;de'^ 

qt’on  pour-  (d).  M.rMortznd  y.a  joint  les  conféqüencesiqu.ou 
«it  l’imagi- tirer  (fe).  \  ,  ■  r:  r-'i^  2ulv 

;  -  t),3ris  les . faits  ^^comniuniqués  '  à 

g'^agit  I®.  d’une  j’ambe_  'urrachée,  îfeparéë 
darisle -genou un -enfa^^^  de  9.  kalM  ^RSiîj”'4uj 
s’étoft*  accroché  à  uq  çatrofTe  tir^;à  %;i  ÇAfivaux.; 
i°.'  d’un  bras -êt .d’pqe  omoplate,  arrâché S-  aulfi 
par  l’aîle  d’un  moulin  à  vent.  Çqttevôbfervation 
ie..  trouve  dans  leé  tranfaélions  pMofôphiqP^s  ; 
3®.,  d’un  bras  arraché  fép,aré,ida:nsi^  urûeu- 

'  Xd)  Part.  I.  iiv.  L  chap,  II,  §.  III.  ___ 
'"(ejlbliieiii.  §.  JT^Ï.  ,  ,  .  - .  . 

(/)-Gomme'_it.  in  .^oerA.  Aph..2i9,  ■ 

(a)  Tom.  IL  pag.  79-go.  .  .  '  .  . 

(h)  Ibid.  pag.  -gi  . 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  597 
lation  avec  l’omoplate  ,  par  l’aîle  d’un  moulin  en¬ 
core  ;  4°.  des  tendons  extenfeurs  &  fléchüTeurs 
de  la  main  arrachés  en  entier  ,  avec  une  portion' 
de  leurs  mufcles. 

On  éft  d’abord  effrayé  des  fuites  terribles 
qu’on  imagineroit  être  inféparables  d’accidens 
auffi  formidables  ;  on  ne.  voit  pas  cependant 
qu’il  en  ait  coûté  la  vie  à  aucun  de  ceux-  qui  ont 
eu  le  malheur  de  les  éprouver. 

L’enfant -de  9  à  10  ans ,  qui  perdit  fa  jambe , 
tombée  dans  la  rue ,  tandis  que  ^  par  un  hazard 
lîngulier  5  il  demeura  accroché  derrière  le  car-' 
îolfe  ,  traîné  rapidement  par  fix  chevaux  ,  ne 
s’en  étoit  . point  apperçu  ;  il  voulut  qu’on  alla  la 
lui  chercher  ,  &  pria  le  Chirurgien  de  la  iüî 
rattacher,  afin  de  n’être  pas  grondé  par  fa  mere. 

Le  fujet  des  tranfaârions -philofophiques  ne 
fèntit  fon  bras  emporté  ,  que  quand  il  lé  vit 
tourner  avec  l’aîle  du  moulin. 

L’hémorragie  qu’on  crôiroit  devoir  faire  pé¬ 
rir  le  bleffe  ,  eft  nulle  ou  peu  confidérable  ,  à 
caufe  de  la  rétraéfion  foudaine  des  tuniques  ar¬ 
térielles,  des  mufcles  ■' circonvoifins  ;  &  là 
plaie  5  quelque  énorme  qu-’elle  foit  ,  ne  'dernande 
que  le  traitement  ordinaire^  dés  plaies  com¬ 
pliquées.  -  -  V 

Quand  on  compare  les  fuîtes  affez  fimpîes  de 
l’arrachement  des  membres  ,  avec  les  fj'mp'tô- 
mes  terribles  de  l’écrafement  des  parties  &  de 
la  plus  légère  piqûre  dés  tendons  ,  on  ne  peut 
qu’être  frappéid’étonnem'ent  j  appliquer  à  ces 
derniers  ,  ce  que  les  anciens  ont  dit  des  nerfs,  dif~ 
cijp)  toto  nervo  non  fit  fpafmus ,  en  y  ajoutant- 
etiam.  avulfo  ,  puifque  fous  le -nom  de  nei^ils  com- 
pre noient  auÉ  les  tendons.  C’eftla  remarqué  par 
laquelle  M.  Morand  termine  fon  mémoire.  -- 
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IL 

OBSERVATION  DE  CHIRURGIE 

Suf  ta  derniers  phalange  du  pouce  ,  arrachée  avec 
tout  le  teridon  de  fon  mufcle  fléchijfeur  &  une 
partie  de  ce  mufcle.  Par  Monfieur  de  la 
Peyronie, 

L  e  28  du  mois  de  Mai  1707  ,  uti  jeune 
homme ,  qui  fait  le  métier  de  coutelier , 
paffoit  des  couteau?:  fur  une  meule  groffière , 
qui  tournoit  avec  beaueioup  de  force  ;  la  corde 
de  boyau  dont  on  fe  fert  ordinairement  pour 
faire  tourner  la  meule  ,  fe  rompit  autour  de  la 
grande  roue,  avec  un- effort  très-violent;,  qui 
redoubla  le  mouvement  de  la  meule  :  le  jeune 
homme  eut  l’imprudence  d’en  empoigner  d’une 
main  i’effieu,  qui  étoit,  de  fer  ;  il  fentit  d’à’ 
|(ord  une  douleur  vive  fur  la  dernière  phalange 
du  pouce  de  cette  main  ;  il  fit  effort  pour  fe 
dégager ,  mais  la  corde  qui  fe  trouva .  fur  fon 
chemin  ,  &  qui  tournoit  encore  autour  de  la 
meule  ayant  embarraffé  à  fon  articulation  la 
dernière  phalange  du  pouce ,  dont  l’extenfeu^ 
avoir  été  déjà  coupé  par  un  fer  tranchant  qui 
s’étoite  rencontré  au-deffous  de  l’effieu y  ' cette 
phâiange  fut  arrachée  avec  tout  le  tendon  , 
une  partie  ,  du  mufeie.fléchiffeur  du  pouce  ,  qui 
naît  de-ila  partie  interne  du  rayon  ,  deux  travers 
de-:  doigts  au-.deffous  de  fon  articulation  avec 
l’humérus.  J’ai  eu  l’honneur  de  préfenter  la 
pièce  à  la  compagnie. 

Le  petit  moignon  donna  beaucoup  de  fang  î 
après  en  avoir  ^  laiffé  perdre  fulfifamment ,  je 
l’arrêtai  avec  de  la  charpie  feche ,,  foutenue  par 
ppe  compreflîon  fuffifante.  J’eus  l’attention  d’e* 
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primer  auparavant  la  gaine  qu*avoient  laiflTé^  le 
nîufcle  &  le  tendon  arrachés  fj’en  vuidai  au¬ 
tant  de  fan'g  que  je  pus  ;  j’y  appliquai  par-deffus 
&  tout  le  long ,  des  compreffes  épaiffes  &  étroi¬ 
tes  5  pour  rapprocher  les  parois  de  la  cavité  ,  de 
manière  que  le  fang  ne  put  plus  s’épancher  : 
je  foutîns  les  compreffes  par  un:  bandage  ,  &  je 
fis  arrofer  continuellement  tout  l’appareil  de  bon 
efprit  de  ‘  vin  ^  les  fréquentes  faignées  ne  furent 
pas  négligées.  Ces  précautions  réuffirent  fi  bien  , 
qu’il  ne  fe  fit  aucun  dépôt  ni  épanchement  dans 
la  cavité  ,  &  le  malade  fut  guéri  fans  accident, 
conformément  au  cours  ordinaire  des  plaies. 
Cette  obfervation  allez  fîngulière  ,  me  fournira 
l’occafion  d’une  réflexion  pratique. 

Les  os  font  recouverts  extérieurement  à  leurs 
extrémités  d’une  fubftariee  cartilagineüfe  ,  la¬ 
quelle  eft  toujours  mouillée  d’une  liqueur ,  qui 
fertà  les  faire  rouler  aifément  dans  leurs  cavi¬ 
tés.  Lorfqu’une  phalange  a  été  emportée  à  fon 
articulation  ,  il  faut ,  pour  cicatrifer  la  plaie  qui 
refte  ,  que  la  tête  de  l’os  de  deflbus  s’exfolie  , 
ou  bien  qu’elle  fe  couvre  de.  chairs.  L’exfolia¬ 
tion  eft  lin  parti  fort  long  ,  qu’il  faut  toujours 
éviter  ;  or  ,  ayant  en  vue  de  faire  couvrir  de 
chairs  cette  extrémité  d’os ,  rien  n’eft  plus  pro¬ 
pre  que  l’huile  de  thérébentine  appliquée  deftbs 
par  le  moyen  d’un  plumaceau  ,  qui  en  eft  imbu. 
Dans  peu  de  jours  l’os  devient  rouge  ,  les  Chairs 
le  couvrent ,  tandis  que  l’eau-de-vie ,  la  teinture 
de  myrrhe  ,  &  plufieurs  autres  remedes  recom¬ 
mandés  ,  rifquent  par  leur  application  de  le  faire 
exfolier  ,  ou  bien  s’ils  le  font  couvrir  de  chairs , 
ce  n’eft  qu’après  un  long-tems. 

Pour  hâter  le  fuccès  du  nouveau  remede  que 
je  propofe  ,  il  faut  faire  tremper  la  plaie  pendant 
demi  heure  foir  &  matin  dans  l’eau  de  Balaruc  ; 
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maijs  comme  on  \ne  peut  pas  en  avoir  eomtncv 
dément  par- tout  ,  ^j’ai  effayé  plufîeurs  fois  uq 
remede  qu’on  lui  fubftituera  5  c’eft  une  forte 
leffive  faite  avqc  les  cendres  des  plantes  vubé- 
raires  ,  qu’on  adoucit  avec  quatre  ou  cinq  fois 
autant  d’eau  commune  :  on  l’adoucit  plus  ou 
moins  félon  l’efFet  qu’elle  produit.  Sion  nepou- 
voit  pas  faire  prendre  commodément  un  bain 
à  la  partie  dans  cette  eau  ,  il  faudroit  en  bien 
laver  la  plaie  avec  des  éponges  qui  en  feroient 
imbibées.  Cette  eau  ainfî  employée  :  produira 
de  très-bons  elFets. 

- rT====S^=g======^ 

ARTICLE  CXXI, 

Fr-écîs  de  deux  mémoires  ,  Vun  de  M.  de  la 
Peyronie  ,  &  l'' autre  de  M.  Petit  ,  / ir  queU 
ques  objîacles  qui  s'oppofent  à  l'éjaculation  nOf 
'  turelle  de  la  fémence. 

T  ^  d’éjaculation  dont  nous  allons,  par- 
m-4°.tom.L  l_j  ler-,  efl  de  deux,  efpèces  :  l’un  çonfîfte  dans 
425-439,  un  dérangement  des  vaiflêaux  éjaculatoires  , 
qui  ordinairement  eft  irréparable  j  l’autre  dé¬ 
pend  de  tumeurs  ou  de  duretés  qui  fe  forment  dans 
les  corps  caverneux ,  &  qui  afFoibliffent  8C  eni^ 
pêchent  l’aûioh  des  organes  deftinés  à  chaffer  la 
fémence. 

,  M.  de  la  Peyronie,  3.  eu  occafion  de  voir  nn 
vice  d’éjaculation,  de  la  première  efpèce  ,  à  la 
fuite  d’une  gonorrhée  mal  traitée  &  fupprimée  ; 
la  liqueur  retenue  dans  le  canal  de  i’urèt.re  n’en 
fortoit  qu’en  forme  de  bave  ,  &  à  mefure  que 
i’éreâion  diminuoit.  Il  ne  crut  pas  que  l’art  eût 
de  reffource  (Contre  un  pareil  accident.  Le  ma-? 
^  tede  prit  des  remedes  pendant  long-tems  de 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siecle.  5oi 
toutes  mains  ,  fans  aucun  fuccès.  Au  bout  de 
cinq  ou  üx  ans  ,  il  mourut  d’une  maladie  aigue 
abfolument  indépendante  de  fpn  incommodité  , 
qui  fut  toujours  la  même  jufqu’à  la  mort. 

M.  de  la  Peyronie  ,  curieux  d’en  chercher  la 
çaufe  dans  le  cadavre ,  la  trouva  dans  une  ci¬ 
catrice  lîtuée  fur  l’éminence  de  la  portion  du 
verumontanüm  qui  regarde  la  veffie.  Les  brides 
de  cette  cicatrice  avoient  changé  la  direébon  des 
vaiiTeaux  éjaculatoires  ,  de  manière  que  leurs 
ouvertures ,  au  lieu  d’être  dirigées ,  comme  elles 
le  font  naturellement  vers  le  bout  de  la  verge  , 
l’étoient  dans  le  fens  contraire  ,  c’eft-à-dire  , 
vers  le  cou  de  la  veffie  ;  enforte  que  la  fémence 
devoir  être  déterm.inée  dans  ce  dernier  fens , 
comme  M.  de  la  Peyrônie  s’en  alfura  en  injec¬ 
tant  les  véficules  fémlnales  par  les  canaux  dé« 
ferens. 

Les  corps  caverneux  font  fujets  à  des  efpèces 
de  nœuds  ou  de  ganglions ,  qui  s’étendent  quel¬ 
quefois  en  forme  de  chapelets  d’un  bout  jufqu’à 
l’autre  de  ces  deux  corps  ,  ce  qui  courbe  8c 
défigure  la  verge  dans  l’éreéf ion ,  &  empêche 
que  la  fémence  ne  foit  dardée  en  droite  ligne  , 
comme  elle  doit  l’être  ;  elle  ne  fort  ,  comme 
dans  le  cas  précédent ,  qu’en  forme  de  baye  par 
l’ouverture  du  gland  ,  long-tems  après  l’impref- 
fîon  de  plaifîr  qui  accompagne  l’éjaculation  in-r 
térieure. 

Les  tumeurs  dont  nous  parlons  oppofent  une 
réfifiance  invincible  à  la  vertu  fondante  du  mer¬ 
cure  ;  lors  même  qu’elles  font  le  produit  de  la 
maladie  vénérienne  j  elles  obéiffent  encore  moins 
sux  émolliens  8c  aux ’réfolutifs  de  toute  efpèce. 
Les  eaux  de  Bareges  en  douche  font  le  feul 
remede  par  lequel  M.  de  la  Peyronie  eft  par- 
i^enu  à  fondre  &  diffiper  les  duretés  dont  il 


6qi  Mémoires  pour  servir  à’L’histoi're 
s’agit ,  après  avoir  fait  précéder  lé  traitemeBt 
mercuriel  lorfque  le  cas  étoit  vérolique.  U  qç 
cite  que  trois  exemples  de  guéri fonï  radicales 
par  le  moyen  de  ces  eaux  j  ileft  à  délirer  qu’ils 
5fe  multiplient  à  l’avenir. 

M.  Petit  donne  dans  ion  mémoire  ,  qui  eft 
fort  court  5  mais  très-intéréflant,  deux  obfer- 
vations  fur  des  vices  d’éjaculation  ôccafionnés 
par  le  retréciffement  de  l’urètre.  Il  guérit  par¬ 
faitement  l*ün  &  l’autre  par  l’opération  de  la 
boutonnière ,  en  faifant  fuppurer  enfuite  le  ca¬ 
nal.  Il  affure  que  tous  ceux  à  qui  il  a  fait  la 
même  opétation  ,  à  l’occalion  de  la  rétention 
d’urine  ,  ont  recouvré  la  liberté  du  canal,  lorf¬ 
que  l’obllacie  s^éft  trouvé  compris  dans  l’inci- 
lion  (æ).  - 

Petit  a  foulagé,  êç  même  guéri,  plulîeurs 
de  ceux  qui  n’éjaculoient  que  long-tems  apres 
le  pîaifîr ,  à  raifon  du  retréciffement  de  l’urètre 
occafîonné  par  des  chaudepiffes  ,  au  moyen  de 
bougies  faites  de  linge  ciré  ,  &  frottées  de  pon¬ 
dre  de  fabine  très-fine ,  &  en  petite  quantité  ; 
ces  bougies  mettent  en  fuppuration  le  lieu  ou 
le  canal  eft  rétréci  ;  &  lorfqü’on  croit  avoir 

détruit  l’obftacle-,  on  achevé  la  cure  avec  les 

bougies  fimples  faites  avec  l’emplâtre  de  cérule 
brûlée  y  de  charpie  ou  de  Nuremberg. 

On  trouve  dans  les  mémoires  de  la  Société 
d’Edimbourg  (b)  ,  une  obfervation  fur  un  vice 
d’éjaculation  qui  étoit  caufé  par  trop  de  viguçyf» 

&  qui  a  été  guéri  par  un  régime  rafraîclifiwDt 
&  humeâanti  '  ‘ 


(a)  Fbyeiion  obfervation  fur  une  fiftule  au 
dont  l’ouverture  intérieure  étoit  au-delà  du  fphindst. 
de  la  velue.  Acad.  Roy.  de  Cliir.  tom.  I.  pag.  6iÿ‘ 

(é)  Tom.  1.  pag.  394.  395. 


UE  LA  Chirurgie  DU  xviii.  'Siècle, 

;  A  R  T  I  C  L  E  CXXII. 

Sur  les  grands.  Abfcès  du  fondement. 

ON  a  donné:  pour  précepte  ,  dans  tous  les  Les  grands 
pas  où  il  {q  forme  un  abfcés  :  dans  lè  voifî-  fondement 
nag^  'du  fondement  5  dorfqu’il  s’étend  un  peu  où  rinfeto 
dais  les  graiffes &  que  le  reélum  ^eft  décou-  dans^me^- 
s;ert,  qu’il  ne  fuffifoit  pas  de'  faire  une  ouver-  tendue  con- 
îure  pour  l’évacuationides  matières  purulentes  ;  JJ^Smpas 
mais  qu’il  fâlloit  encore  incifèr  ou  fendre  cet  im  qu’on  fende 
teftin.  ( a).  L’on  a  cru  que  cela  étoit  héceflaire , 
pour  que  l’inteftin  pAt  lê  réunir  avec  les  parties 
circonvoifînes;;  SË  que'  {ans  cette  précaution  ,  Ü 
fe  feroit  de  nouvelles-  coileétioris  de  matières, 

&  que  la  plaie  'ne  pouîroit  manquer  de  devenir 
fiftuleufe.  ; 

M,  Eoubert  oppofe  à  cette  doélrîne  des  rai» 
fons  &  des  faits  qui  la  combattent  viâorieufe» 
ment  (b).  Il  établit  par  les  obfërvations  les  plus 
concluantes  : 

Que  l’inteftin  dépouillé  de  fa  grailïè  dans 
une  étendue  '  confidérable  -,  peut  très-bien  fe  re¬ 
coller  ,  fans  qu’il  foît  nécelFaire  de  le  fendre. 

2.“.  Que  cette  pratique  de  fendre  l’inteftin , 
dans  toute  l’étendue  de  la  dénudation ,  pourroit 
avoir  des  fuites  trës-facheufes  dans  dès  fujets 
^al  f^ins,  ou  attaqués  de  quelque,  maladie  grave 
habituelle  5  rhémorragiè  pourroit  en  être  la 
fuite  :  Je  tamppnage  devenu  néceiTaire  ,  retient 
dans  quelques  recoins  de  fabfcès  des  matières, 
putrides  ,  qui  venant  à  être  réïbrbées  peuvent 

{ày  Vbye^  Ies-mém.;de  l’Acad.  Roy.  de  Chirurg. 
toiii.I.  pag.  589.  '  - 

ip)  Mém.  de  TAcad^  Roy.  de  Cbîrurg.  tom.  lU. 

Pag*  473-483*  -  - 


Çq4  Mémoires-  pour  tSEr^vir^a  l’histoire 
bccafionner  des  dépôts,  fur  le  poumon  ouijr 
d’autres-Vifeerès  ^es  fièvres  coiliquativeV,"dés 
cours  de  ventre, ;&  aüqfeslacçidéns  capables  de 
faire  périr  les  rrialades,. .  ^  , 

3°.  Que  fi‘leé'‘àl)fces  éfôiènt  l’effet  d’une  fif- 
tule  interne  rdu  reâum.  ,  eômme  il  eft  airez''pt. 
dinaire:,  .on.ppuîrbit  bien; encore  'fendre inùtile- 
ment  rinteilin;,,  ;S'’il,  arrivott  que.'Forifice  de  la 
fiftule  nerfe  -troüvât^as,  eotripds  dans Tincifion. 
Ces  fortes .  d’abfçès:  ..peuvent  -  dépendre  .auffi 
d’une  fiftule  intérne  .8(.,  ignorée  ;  dre  Furètre  ,:  ce 
qui  rendroit  encore  l’opération. infruâueufei 
,  Puifque  la_;djrnple  ouverture  de  l’abfcès.pro- 
cure  le  ..recollement  dé:  Finteftinciidl  elb  doac 
bien  inutiie-  de  de  fend rè  (g);.,;  Ui  eft  -vrai  que  ce 
traitement  laiiTe  fubfifter  la  fiftule en  cas  qu’il 

en  exifte  une  J-  mais  ,  alQrs.  ';l’opération  qu’elle 

exige  eft  bien  plus  fîmple  &  moins  douloureufe 
que  la  grande- incifion  qu’on  prefcrit  fana  nécef- 

fité(d).;  ;  -  ■  i:- 

Si  la  fiftuler -lé,  trouve  Mec  un  virus ,  1  eràpior 
du  fpécifique  peut  la  faire  difparoître  ,  &  diffeo* 
fer  de  Fopéraiüon.  ^  '  1 

Si  elieq  fpn  liège  à  rurètrè  ji  lêai  bougies  foQ- 

,  (c)  Mr  Xoa&a'fourni  à  M.  Fo’übeft-nne  ôbfetyatioa 
très-intéreffante  . qui.  appuyé  cette'  doftrine  ,  pôP*'  ' 
quelle  il  s’etqit  déjà  ;  déclaré 
Chirurgie...  Foye-j;.  Je?  :pag.  ,  ,36r;.&  .3X2,.  du 
même  dDârîfié'  eff-adoptéérpàf  CMP. 

de  Ghirurg.qag.  1 1 6r  2 1 y.'")  ,  '  " 

{d)  Si,Forîfièe4nterne  dé  la  fiftulèléïdft  bisn  c 
nu ,  &  qu’on;fûti)ién  âffurè  de  . pouvoir  % 
dre  dans  l’inciliqn_^.iL  femble  qu’il  fçrOit  mieus^d’OP 
rér  la  fîftulè  én  même  tems  que  l’abfcès, 
venir  à  déiK  fois^,  fi;.ce.n’eff  :  dans  le.  cas  de 
cation  d’un  virus',  où  l’on  voudroit -effayer  l  ^ 
du  fpgciftque  fur;  la  fiftule.  n’ict.  de 

dé  M.  Sue  y  ' pag.  i8. 


BÉ^LÜ  Gmil^wbrÈ  pu  xvïii.  SiÉcj.E;..  60^ 
^ôtê^'&  'fuf^ràtîvesp^^  Ê;îirèttTè'eft  vôié 
deguérifon,  ÔC' S  ëlle'f^fté  -à  'iëur  aftion  ,.011 
fé  ctmduirà-cofnnôe  l’a  fait  feu ‘  M*  Petit  (ë).  " 

La  fiMe  à  Fanus  qM  eft  fim^ilé  ,  fài^  callô- 
où  les  cfeàirs'^’ n’ont’ ’pâV  'beaucmi^ 
pâiff<Mr  y  pëul'ët^e'Jùërîè  pùf 
plomb  j  doUt  Un  fc^me.;  une-  ■^qû®6n’'férîe 

de  tems  en  tems.  M.  Foubcrt  a  guéri  pfüfiëurs 
fifojjes  par  ce^mpjren..^^ ..  . 

^'€effe  méîKd^  jUejilionnue  de  CeZ/e  ,  adop¬ 
tée  par  tous  feKÎIbirurgiens  "dul  tëânsi  dé  Fabrice 
à'Àquqpendeixte  ,  &„  généralement  -abandonnée 
aa]ôèïd'’bùi,,' ptùPB^ncUvoir^^^^^  ïùccé's  (f).  ‘ 
\-Cdfc  diqque-ie^mala'de-  pourra.  vaGquer  'à’fes 
baigner  ■&  manger 
^pe,  en:  pleine- faate  ^  -  3-  c  e'T? 

,:,||,c9nyieat-.peang|pmst^'  en  bonwae  *pfdicieu^ y 


'-^1  ?%e;['fonoBfervatromfùf  niîe  fîftuleau .penne .  ■ 
^ïfeÂl^^preàiier’tomP  -des-Memi  dè-.J  Ac^.-"îloy.-  de 
Çbtf  ^rg/pag/  et  9  1:22  &  cl  Article  Bouwnntere  daiis 
le^^QnmarrejdeGhirurgiede;M-.Æy«/^fî  .  2srr':  - 

Bertrqjifi..  donne  „touj ours,  l^,-,pçêïerence  a 
ilntillôn  ,  â  moins  ^uéùes  malades  ne  s  y  reîufent  ab- 
fêî^ent;  (^Ô’pïh-  dé  Biarûrg.  P ag.  218.  2/p.  }"*  Mais  le  ce- 
^ce'  (Smpêr  .paroit  "plus-favorable  a-  la  'methode  de 
laquelle  JVifemàn  ^  Is  Paré  Anglais à 
Spén^quantué  de-rmaladiesv-lVf:.  rCampsr  ïsiérriéanmoins 
ùÙule  fo|t  finqile-^.  U  qm-qgére-  par  rinftru- 
pébt'franciïant  iùj^ne  vgùt  payqù’Qii  -O^Sophe  la  fif- 
^le ,  eomdié  pif  îë  ‘  £ÎIP  ‘  àüj  oiurd’hùp  g^êiter^ement  en 
France  y-màis  ■qü’*èn^la''fen”de -fimpîemèm  dans  toute 
^n  etendue  a\'eclésiàzeaùxou  le  billôart;’  î'P  prétend 
ceux .  qui  r'êjettmt  -les-  cizèaux,E;coiBme  œaehant 
^.^on tondant  les  pâmes -,  .n’ont-jj^aiSoK^  rda  main 
aPcèuvre  ,  &  qué  lès  ihcifions  faites  avec  les  cizeaux  , 
P-QUryp.  quleUescJoiem -iaites.^  prompteaieet-,  &  à  des 
^iijets  lains  ,  fe  guériffent  avec  autant  de  facilité,  que 
asiles  qui  feroient faites  avec  le  Kftdùrî  ll'pHîS  fin  &  le 
*sieux  aiguifé.  Camper  lib.  IL  pag.  ij. 


La  matrice 
eft  fufcepti- 
ble  de  plu* 
fieurs  fortes 
de  déplace- 
mens;  quel¬ 
le  eft  la  con¬ 
duite  à  tenir 
dans  chacun. 


606  Mémoires  pour  servir  à  L’Hisîàiftg 
que  rinftrument  '  tranchan^^  eiriudifpenfaWd 
lorfque  la  filiule  a  pluiieuf;s::fiuus^  '  ,  „  ^ 

M.  Fqu^eriparoiffoit  dg 

ter  le^s  . avantages,  xefpearfs,  de  la  ligature  &  de 
rinftrumënt  j  daris  un  métnoire  jTur.lesc  fîfoles  i 
Fànus  qiiMÎ  annonce  dans  _celul  dont,  nous  venons 
dè  donner  le  pfèds  ,  ^rquirn-â  point  encore  vu 
le  jour,.'V 

^======^ 

A  R  T  I  C  L  eVcXXIIL 

Sur  les  déplacemens  de  la  Matrice.  &  du  Vagin* 

GEtte  matière  a  été  fort  bien  traitée  parM. 

üeijler  (æ) •&  depuis  par  dVl.-  Sabatier , 
dans  un  mémoire  inféré  dans  lé"  '  troifième  volu¬ 
me  de-  Mcadémiê  Royale'  de  Chirurgie  nous 
allons  en  Je  qu^éeis^^ 

M.  établit,  par, Jeu^  Qbferv^^  très- 

întéreflaritès^  h  .  matrice,  totalement  préci-* 

pitée  eav.deWs  au.  point  qu^ello  pende  éiSue 
les  cuiflès  ,  efr  encore  ■'füfôêptiblè 'de  rédfiâiffl^^ 
après  'tfois^u  ^^atrè  anÿ^“àâ  d’une 'dÎÊte 

àuftère  ,,';Wuhe^"i}tuâti6;n^  j  de  laye* 

mens.^,:  de; "fçmèntatiQns  .émollientes^  êC)  téfi)* 

lutives  Vi-S,  ,  ■  -  -  V 

Les  ulcères  ■'qui  peuven#3{è'  trouver  a  îa'fut* 
face  de  la  matrice  ,  ne  doivent  .  pas  empêcher  ) 
comme  Riy^  i’a  prétenàû'riiiah,|  ^propos,)  les 
tentatives  ‘  de  .réduàipn.,, _  Çes.^  ulcères  ne  font 
qu’accidentelles  8î.;  l’effet  :dn  frottement  où  des 
urines  qui: baignent  la  :  tudiêur'ÿ  ils 
d’eux-mêraes  lorfque'  la  mâtricé  fera  rentrée.  M. 


^  (/z)  Inft.  dé :Cliirqrg.;part,  IL  fe^  V.  chap.  CLVlb 
^  fuiy.  - 


ÙH  LA  CHIRU|t-GIE  DU  XVÎII,  SlÉCLÈ.  ë'oj 
Ueifter  a  fait  la  .même  remarqué  ,(&)  ,  d’après 

Saviard*  .  .  ^  ; 

S’il  arrivoit  que  la  matrice  vint  â  fe  précipi¬ 
ter  péndant  la  .grolîefle  ,  ou  dans  les  douleurs  de 
raccouchement  J  ce.  dont  on  a  beaucoup,  d’exem- 
ples^^  M*  Heijler  ne  dit  pas  quelle  feroit  la  con¬ 
duite  à  tenir  dans  .ces  deux  circonftances. 

Si  îagroffeffe  eft  peu  avancée-,;  on  réduira  la 
matrice  êc  on  la  'retiendra  en:  place',;,  .mais  û 
elle,  approchoit  vers  fon  terme  ÿ_on  .  ne  .  .tente¬ 
ront  pomt  la  rédpâioH  ^  afin  de  ne  pas  Jatiguei 
la  matrice  &  l’enfant  par  des  efforts  inutiîes  On 
fera  refter  la  femme  au  lit ,  &  i’on'„  fftetiendra 
la  partie  par  un  bandage  convenable  /i  jufqu’au 
tetiTB  .de  l’accouchement,  qu’orï  procurera^  eà 
dilatant  -peu  à-j)eu,  &.  graduellement  avec  'les 
doigts  ,  l’orifice 'de  la  matrice  ,  on  tire  l’enfant 
avec-Ia  mam  inttodurte  daus;ce:t£organe:,;:&:  i’oà 
eadémchp  enfuitj^  le  placenta>,cfuivant  la  mé¬ 
thode  indiqiiég'fi'iJVÎ.';  Levreû  dansrfon:  ménroim 
fur.  la  meilleiirer  manière  de  délivrer  les  femines 
apfès  î’accoicçhemeiït-ii^  qu’on  trouve  dans,  .te 
troifième  tomg.de-  IfAçadémie  de  Chirurgien-S 
çleft  pendaijt  Jaceouehement .  que.  la  matrice  & 
précip.iïe3  on  fe  éconduira  comme  nous  venons 
de  ie^dirç  i’ou  fe  gardera^bien  ,  comme  le 
veut  ,  d’abandonner  à  la  nature  le  foin 

de  rproGurer  la^  fbrtie  de  l’enfant,  ,£t:  plus' en* 
.Gore  ,de .  le  tirer  par  une  mcifion  faite  ù'.  ia  ma¬ 
trice  comme- le  {pratiqua  un  Chirurgien  Alle- 
itiand,  en  préfencje  &  de  l’avis  des  autres  Chi¬ 
rurgiens  &  d’un  Médecin.  Jamais  opération:  cé* 
%ienne  ne  fut;  plus-déplacée.  ■  -  ;;i£S  . 

_Lor(qü’pj^_a_feit„rea,tr^^^^  la  matrice..,,  il. faut 
tâcher  de  la  maintenir  en  place-,  par  des  fo- 


(^>  Ibid.  §.  VIL 
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mentations  /aftringentes  -y  4ës  fufFùmigations 
aromatiques,  des  injeâions  fortifiantes ,  for- 
tout  par  un  bon  '  peffaire.  M.  Eeijler  (cj  2c  M. 
Sabatier  infiftent  -beaucoup  fur  les  conditions 
que  doivent  avoir  les  peflaires  pour  en  obtenir 
l’effet  qu’on  fe  propofe.  M.  Iimet  a  donné  dans 
le  Journal  de  Médecine  (d)  dès  remarquef  fort 
inréreflantes  à  ce  lujët.^  '  :  ‘  ^ 

M.  Suret ,  .de  l’Académie'  Royale  dé  Cbirut- 
gie  ^  a  inventé  un  peffaire  dont  il  fe  fert'ayed 
beaucoup  de  faccès  ;  on  en  trouvera  faris' douté 
la  figure  2c  la  defcription  dans  la  fuite  dés 'mé¬ 
moires  dé  cette  Académîév  '--■ 

;  Il  eft  bon  d’être  prévenu^ ‘,'  éüè’  le  .tfop'rlong 
féjour  d’un  peffaire  -dans  le  vâgin  pëut  ôcGalîôm 
ner  des  accidens  frès-côftfidérabîèSy  qu’ôïï  cbm^ 
battroit  cinütilemêiit  par  lés-éemede^  "qui'  leîif 
font , propres;^  fî  -la-caufe  -n’eh-étoit  pas -  connues 
Cette;  remarque, eft  inipQrtante^pdur  îès-Gfiii:# 
giênsirôc  mékepbur  les-  Mldî^insî  l;  '! 
c-iiM.  àecGramùiity  ChirurgîémdêHPà^is^  é rap¬ 
porté  ,à  l’Académie  ^  avoir  ^vd  dne-Daméattâl^®® 

d’une  fiévré  putride  y  jêçMdffe  ^  iiflammatiOit’  dü 
bas-ventre  y.caufées‘pâr-#npèffa1m  d€iié|e 
de  cire  'SC'pourK-daris  lé  vagiri  •  &'■  Kiàjpéâp 
fure.,;:daïis-  foiir  excellent  souVragétla  Çf‘ 
fareo  i,  avoir  donné  fes  foins- a'_  une.fémnie  qéü 
croyoit  avdir  une  inflaramàtion^  veffiè  ;dü  d^ 
matrice';,  ÔC  qui  fût  guérie-'  pari  ïa' fortie -^onta; 
née,  de:' quelques  fragmèns  déiliêge  pOûffisyqm 
n’étoient  que  les  reftes  d’un  peffaîréi  qü’ellé  pot' 
■toitrdépuis  dix-büit  ans  (e)^.  -  —  '  ’  '  ; /  'r- 

Les  pelïàires  d’argent  font  'fujèts  a;  être  cor' 


(c)  Ibid.  §..  VIII.  &fqx:-  --  -  ^  • 

(^0  Tom.J[XXIV.  pag.  4,28-46^^-*  — 

(s)  Acad.  Roy.  de  Chirug.  tom.  III.'  pag,-  372-:  - 
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mâés.  M.  Morand  a  donné  fur  cela  une  obfer- 
vation  intéreflante  à  l’Académie  (/).  * 

Ruyfch ,  Mauriceau  &  la  Motte  ,  &c.  croyoient 
encore  que  le  renverfement  de  la  matrice  ne  pou¬ 
voir  avoir  lieu  que  pendant  l’extraâiion  du  pla¬ 
centa  ,  ou  peu  de  tems  après. 

Mais  on  fait  aujourd’hui  que  plufieurs  autres 
caufes ,  qu’ils  ont  ignorées ,  peuvent  y  donner 
occafion.  Ôn compte  parmi  ces  caufes,  i°.  une 
difpofîtion  naturelle  qu  on  ne  peut  prévoir  ,  &  à 
l’effet  de  laquelle  on  ne  peut  s’oppofer.  2°.  Les 
polypes  utérins  ,  qui  ont  leur  attache  dans  le 
fond  de  la  matrice.  Il  y  en  a  un  exemple  remar¬ 
quable  ,  entre  beaucoup  d’autres  ,  dans  les  mé¬ 
moires  de  l’Académie  Royale  des  Sciences ,  an¬ 
née  1732.  3°.  Resserres  de  fang,  par  le  relâ¬ 
chement  qu’elles  caufent  à  la  matrice  ,  &  par 
les  épreintes  violentes  qu’elles  occafionnent.  M. 


(/)  Ibid.  pag.  614. 

'*'Les  femmes  qui  font  dans  Ja  néceffité  de  porter 
un  peffaire  ,  doivent  avoir  grand  foin  de  s’injeéter 
avec  l’eau  tiède  &  l’eau  vulnéraire ,  pour  empêcher 
qu’il  fe  forme  un  limon  autour  du  peffaire ,  qui  quel¬ 
quefois  produit  des  exulcérations  dans  le  vagin  &mêmé 
des  cohérences.  M.  Pu^os  ,  pag.  .  248. 

M.  Levret  (  Joum.  de  Méd.  ton.  XXXlV.  )  prefcrit  la 
Blême chofe.  Il  trouve  que  les  peffaires  d’or,  fuffent- 
ils  inaltérables  ,  font  trop  pefans  ,  quoique  creufés 
intérieurement.  Il  donne  la  defcription ,  non  encore 
puMiée  ailleurs ,  de  celui  de  M.  Suret  ,  qui  ne  lui  a 
paru  être  qu’une  correftion  d’un  peffaire  d’argent 
qu’on  trouve  Gafpar  Bauhin.  Il  regarde  comme 
les  meilleurs  de  tous  les  peffaires  ,  ceux  de  liège  ,  très- 
exaêleraent  recouverts  de  bonne  cire  vierge.  Il  en- 
feigne  à  les  préparer  de  manière  qu’ils  pourront  refter 
lès  10  à  12  ans  dans  le  vagin  ,  fans  fe  gâter  &  fans 
rien  perdre  de  leur  enduit ,  quélque  long-tems  qu’on 
les  y  laiffe  ,  ce  qui  difpenfe  de  les  retirer ,  &  en  rend 
l’uisge  inffniment  avantageux. 
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h  Blanc ,  Chirurgien  d’Orléans ,  a  communiqué 
un  fait  de  cette  efpèce  à  l’Académie  de  Chirur¬ 
gie.  4°.  Enfin,  l’excès  d’embonpoint  dans  cer¬ 
taines  femmes ,  fuivant  les  obfervations  de  feu 
M.  Fu{os  (g). 

On  ne  peut  trop  fe  hâter  de  faire  rentrer  la 
matrice  quand  elle  fe  renverfe  pendant  Taccou- 
chement ,  fi  on  ne  veut  s’expofer  à  voir  bientôt 
la  femme  périr  d’hémorragie. 

Le  renverfement  de  matrice  dans  une  perte 
de  fang  aâuelle  ,  demanderoit  la  même  célérité  ; 
mais  il  eft  bien  à  craindre  qu’on  ne  faffe  des  ef¬ 
forts  infrùâueux  ;  &  que  la  réduélion  n’étant 
qu’imparfaite  ,  la  perte  ne  continue  avec  plus  ou 
moins  d’abondance.  M.  Fupr  alTure  que  quand 
le  tems  des  menfirues  eft  paflé  ,  les  femmes  ne 
font  pas  fort  incommodées.  Il  en  a  vu  plufîeurs  à 
qui  la  matrice  tout  à  fait  retournée  6c  pendante 
en-dehors,  ne  caufoit  d’autres  maux  qu’une  in¬ 
commodité  en  marchant ,  fans  que  le  toucher 
&  l’air  extérieur  y  apportaffent  aucune  fenfibilité 
douloureufe  (h).  .  .  ^ 

Le  renverfement  qui  eft  produit  par  l’excès 
d’embonpoint  eft  incurable  (i).  .  ^ 

La  matrice  eft  encore  fujette  à  d’autres  dé- 
placemens.  L’un  des  plus  ordinaires  eft  celui 
qu’on  a  ,  coutume  de  défigner  par  le  nom  de  ven¬ 
tre  en  htface  ,  &  les  Auteurs  Latins  fous  celui  de 
venter  propendulus. 

Dans  ce  déplacement ,  la  matrice  ,  qui  n’eft 
plus  fuffifamment  foutenue  par  fes  ligaraens  5  & 
à  laquelle  les  mufcles  du  bas-ventre  n’oppofent 
pas  aifez  de  réfiftance ,  palfe  ^par-deffiis  les  os 


(2)  Des  maladies  delà  matrice,  chap.  II.  pag.  ajo- 
(/r)  Ibid.  253..  254. 

(-0  Acad.  R.oy.  de  Chirurg.  tom.  III.  pag.  3’84- 
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pubis  &  felaiffe  tomber  fur  les  cuiffès.  Le  lit  Ôc 
un  fufpenfoir ,  font  les  uniques  fecours  auxquels 
il  foit  néceffaire  de  recourir  pour  foulager  les 
femmes  des  envies  fréquentes  d’uriher,  &  d’urt 
tenefme  importun  dont  elles  font  incommo¬ 
dées  (fc). 

L’hernie  de  matrice  par  l’anneau  des  mufcles 
du  bas-ventre ,  efl:  un-accident  très-rare  pendant 
la  groflêfle  (1).  Aux  deux  exemples  rapportés  par 
Simon  dans  fon  fécond  mémoire  fur  l’opéra¬ 
tion  céfarîenne  (m) ,  M.  Sabatier  en  ajoute  un 
troifième ,  pris  de  Fabricius  Hildanus ,  cité  par 
M.  Heijîer,  On  fit  l’opération  céfarienne  ,  tout 
comme  dans  le  cas  rapporté  par  Sennert ,  6c 
peut-être  fans  une  néceffité  bien  décidée  ;  l’évé¬ 
nement  en  fut  le  même.  La  femme  périt  après 
trois  jours  dans  des  douleurs  incroyables. 

L’inclinaifon  de  la  matrice  à  droite  ou  à  gau- 
the ,  eft  la  dernière  efpèce  de  déplacement  dont 
elle  foit  fufceptible ,  ôC  elle  entraîne  bien  des  àc- 
cidens ,  fans .  que  l’art  nous  fournifîè  jufqu’ici 
dés  moyens  pour  les  prévenir ,  en  corrigeant  cette 
difpofîtion  viçieufe  de  Tutérus. 

L’infertion  latérale  du  placenta  eft  regardée 
comme  la  caufe  la  plus  ordinaire  de  l’obliquité 
de  ce  vifcère. 

Il  peut  cependant  y  avoir  d’autres  caufes  de 
cette  inclinaifon ,  indépendantes  de  la  groffefle  ; 
Ruyfch  dit  l’avoir  reconnue  par  le  toucher  en  des 
femmes  non  enceintes ,  qui  fe  plaignoient  d’une 
envie  continuelle  d’uriner ,  &  d’un  tenefme  très- 
fréquent. 

(A:)  Ibid.  pag.  386. 

(/)  Il  eft  plus  rare  encore  hors  de  la  groffefle ,  du 
moins  je  n’en  connois  point  d’exemple. 

(ni)  Voyei  dans  ce  volume  l’Article  de  l’opération 
céferienne. 

Qq  ij 


Les  abfcès 
du  foie  peu¬ 
vent  être 
guéris  piirin- 
cifion.  ■' 
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Nous  ne  dirons  rien  en  pardculier  des  dépla, 
cemens  du  vagin  ,  iî  ce  n’eft,  i^.  qu’on  confond 
fouvent  le  renverferaent  de  cette  partie  avec  la 
chute  de  matrice  ;  que  Tinteflin  reâum  (n) 
.&  la  veflie„,  en  faifant  bo.ffe^  quelquefois  dans 
le  vagin ,  pourroient  auflï  en  impofer  ;  &  3°.  que 
les  hernies  intellinales  ou  épiploïques  qui  fe  ma- 
nifeftent  par  fois  dans  ce  canal ,  feroient  auffi 
une  occafion  de  méprife ,  fi  l’on  n’étoit  attentif  aux 
lignes  diflinélifs  caradériitiques,  de  chacun  de 
ces  accidens  (0). 

ARTICLE  CXXIV. 

Sur  les  Abfcès  du  foie,/ 

MHeiJîer  r/z  traité  des  abfcès  qu’en  gêné? 

&  ral  {a)  ,  &  fans  égard  aux  différentes  par¬ 
ties  qui  en  font  le  fîége  ;  il  ne  dit  pas  un  mot  de 
ceux  du  foie  &  des  autres  vifcèîes  ,  qui  rentrent 
cependant  dans  le  domaine  de  la  Chirurgie  lorf- 
qu’ils  peuvent  être  fournis  aux  opérations. 


(«)  M.  Van-Swietm  a  vu  le  cas  fur  une  fe^® 
avoir  accouché  douze  fois  heureufêment  ;  les  excre- 
mens,  lorfqu’elle  alloit  à  la  garderobe, ,  étpient^ por¬ 
tés  antérieurement ,  diftendoient  le  vagin,  trop  lâche, 
.&:ne  pouv  oient  fortir  par  l’anus  ,  enforte  que  lorl- 
qu’ils  étoient  ^  trop  durs  ,  elle  étoif  obligée  à’inixo- 
duire  fon  doigt  dans- le  vagin  ,  pour  les  repouner  en 
arrière,  &  de  l’y  tenir ,  jufqu’à  ce  que  l’anus  s’ouvrit. 

yan-Sw.  Corn,  in  Boerh.  Apk,  1^14.  ..  v 
(0)  Foyei  fur  ces  fignes  ,  le  mémoire  de  M.  SabutieT', 
celui.de  M.  Lsvret  fur  les  polypes  utérins  ,  le  traite  de 
cêî  Auteur  fur  les  mêmes  polypes ,  &  le  inémoiré  de 
feu  M.  de  Garan^eot  fur  plufieurs  efpèces  d’hernies  ÜO' 
eulières,  dans  le  premier  tom.  des  Mena,  de  l’Acatu 
Roy.  de  Chirurg. 

{a)  Part.  I.  iiv.  IV.  chap.  IV.  .  ^ 


de  LA  Chirurgie  DU  xviii.  Siècle.  61^, 
•Nous  avons  fiarlé’ dans  ce  volume',  (  Article 
XÎX.  /d’après  M.  Molindli ,  des  abfcès  du  foie  ' 
qui  fe  forment  a  là.  fuite  des  pl'àies  dé  tête. 

MM.  Petit ,  péfe  (&)  &  fils &  M.  Morand' 
(dybiif  fait,  dek  temarque's  tres-^importantes  fu^^^^ 
ks  àutres/afiîcès’  du  foie.  '  ''  ^  -  '  -b 

Pour  que  ces  abfcès  guèriflent  ,  il  fàüt  _'què  là 
nàture  ménage  'dès  -adhérences  favorables;  à 
raide  defquèlles  lis;  puïffént -  trouv-er  une  f iTué  'pàr 
les  félles  ou,  .par  les  cràchats  ,-iOÜ  être  évàcéésj 
pàr  une  oÛTetîure  'pÿâtiquée  -dafls=1’hypécondré'- 
ou'à  répigàftre^^t , -"'l -  • '' l. f '  y  / 

•  On  ife  doit'  ps‘  laîffer  à  .fa'îiatiifé'Ié  fpimdé; 
procurer  cetrê'' ouverture  ,  ellé  -en'  férbit  prefqée- 
tpujoursjrop  ou  trop  peu.  M.  Petit  le -'fils  prêt-' 
crit,  de'gràndësincHîbrîs  ]  pôùrvii  qtf biles  foiént 
dirigées -par  des  "ccmndiffâncesf  anatomiques^ 
qukllês"  refpèâént4és’  adhérences., ilbhtfà  -def- 
truâlbrii  déçàiîotirîéf dit  iin -  epanchehfeht  ■  mdf-^ 
tel  .Slicn  iL  '-  ,  ft'  ■■  :';i 

La  'màtièib'  des'aSfcès^  du  foie:a  -pféfquê  tou4 
jours  la  couleur  l’apparencè  de  la  lié  dé  vin"; 
on  nYioupiçonhéroit  pàs  du  pus.'Cepehdànt  fi  on' 
la  reçoit  dans  -un~V-af€-&'  fi-oa-Py-  laiiTe  féiour^ 
ner,  le  pusufui  .ëh.feit  .  paftiB  :g^ae  :Lè  deffus  , 
&  le  relie  fe  .dépofe  au  fond  dufsvâifièau.  Cette 
dernière  matière  n’eiP  que  le' défatjs  du  paren¬ 
chyme  du  foie;  &  il  eft  étonnant  èprnbien  un 
malade  peut  en  perdre  ,  fans-  mourir.  r  . 

(O  Mém.  de.rAçad.  Koy.  de  Chirug. . 

(c)  Mém/de  rAcadV'Rôy  .  de  Chif  urg.  tçm.  IL 
(a')  Mém.  de  rAc2à..R,oy.  de  Chirurg.  tom. IL 
(e)  Audi  M.  Feiû  le  perè  a-t-il  grand  foin  de  donner 
les  lignes  de  ces  adhérences  dans  fon  mémoire  furies 
tumeurs  de  la  véficule  du  fiel ,  qui  peuvent  en  impofer 
pour  des  abfcès  au  foie.  Acad.  Roy.  de  Chirurg.  tom.  I. 
P^g-  ///. 

Qqiij 
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J’en  ai  vu  un  dans  l’hôpital  de  Montpellier  ,  qaf 
y  fut  pris  très-long;  tems  pour  un  -abfcès  au  foie 
qui  paroiflbit  pénétrer  dans  :;la  poitrine  :  on  fai- 
foit  chaque  jour  ^dep  jgrarfdes  incifions ,  qui  en- 
traînoient  beaucojgpjde  la  matière  Sfufdite.  Après 
la  guèrifon  lé  malade avôit  le  teint  très-plombé, 
&  marchpit  un  peu  courbé. , 

:  M.  MomnJ  veut  qu’on  foit  très-réfervé  fur  les, 
inieâions  dans  uu  vifcère;  auÉ  fpongieus  ÂC  d’un 
tiffu^auffi..iâchc^ue  le  foie.  L’Auteur  du  rnémoire 
fut;  les  injedior^^çpuronné  par  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie  en  1755%  dont., nous  avons 

donné  le  précis  ,  -d’;3près  M;  Mprand^  à  l’Article 
LXli  de  cç  voluîne  ,,  penfe.  çpfnme^Iui  à  cet 
égard  (/).,  _  .  \ 

;;,Cépendant  le.  fuccès  ;avec  -  lequel..  M.  de.  la 
Peyronie  a  faît-de  très-fréquentes  .injeâions  dans, 
le  çerveaq^  (g)^&-dans  le  poumon  (^) ,  vifcères 
non  moins  tendres -^  npn  moins  aifés  %  pénétrer, 
que  le  foie  ,  femble  devoir  nous  enhardir  ^  ne 
pas  rpénajer  d’avantage  •42p,.dei!nier..  Ç’eft;^ 
reRîarqpq-dèîMvLauw  (i)., ,  -4'  - 

Au  furplus  ^  des  maladés  ne.  jfent  pas*  hors  de 

.  (/^  AcadiRo^y-  de  Chirug.  t6m.  IL  ipag;  75. Recueil 
des^prix  ,  pag,  57^^  ;  :  .  ;  ^ ..  ■  ' 

,,4)  Mém.  :  de  l’Acad.  Roy.  <de  .Chirurg..  toni.  h 

Fg- 335-33^-;  ,  /  -  -  ^ 

M.  AforÆTzi  lui-même  çn  a  éprouvé  de  tres-granos 
effets  dans  une  fuppuration  intérieure  du-cerveau  ^  qui 
préle-nte-i’^iae- des  plus  -mémorables  cures 
jamais  faites  en  Chirurgie.  Pour  tarir  les  matières  ,  M. 
M<?r<î724  fut  obligé  de  laiffer  pendant  deux  mois  dans  le 
cerveau  une  canule  à  travers  làiquèile  il  înjeapit  ce 
vifcère.  Le  malade  a  recouvré  une  parfaite  faute- 
Opùfcules  de  Chimrpe^par  M.  Morand ,  perhière part.  in~A  ; 

lj6S. pag.  i6i~i68 

(h)  (^uefnay ,  trait,  de  la  fuppuration  ,  pag.  191- 

(i)  Diâ.  de  Chirürg.  Art.  injésion.  tom.  I.  pag.  530- 


de  la  Chirurgie  du  xviil  Siècle.  615 
toute  reflburce  i  lorfque  les  abfcès  du  foie  ne 
font  pas  à  portée  des  fecours  de  la  Chirurgie  ; 
on  lésa  vu  fouvent  s’ouvrir  dans  la  poitrine 
dans  les  inteftins ,  &  fe  vuider  par  les  crachats  ou 
par  les'  Telles.  M.  Petit  le  fils  a  connu  un  malade 
qui  étoit  dans  ce  dernier  cas  depuis  15  ans.  11  ne 
rendoit  jamais  le  pus  que  quand  il  alioit  la 
garderobe  (b).  : 

J’ai  parlé  ailleurs  ,  par  occafion  (!)  ,  du  mé¬ 
moire  de  M.  Petit  le  pere  fur  les  abfcès  du  foie:, 
ou  plutôt  fur  les  tumeurs  de  la  véficu’e  >  qui  peur 
vent  être  prifes  pour  des  abfcès ,  quoiqu’elles 
ne  foient  formées  que  par  la  rétention  de  la  bile. 

M.  Morand ,  dans  un  fécond  mémoire  (m )  , 
fait  remarquer  qu’on  auroit  tort  quelquefois , 
fî  l’on  imputoit  toujours  au  Chirurgien  d’être 
tombé  dans  cette  méprife.,  lorfque  l’ouverture 
d’une  tumeur  à,  .l’hypocondre  droit  où  à'Fépi- 
gaftre  ^  doune  d’abord  du  pus  &  enfuité  de  la 
bile.  Dans  ces  fortes  de  cas ,  larvéfîcule  eil  com- 
prife  dans  le  foyer  delà  tumeur  inflammatoire ,  5c 
fes  membranes  affoiblies-  6c  émincées  par  la  ma¬ 
tière  purulente ,  s’oùvrènt  enfin  après  l’opération , 
ce  qui  donné  lieu  à  récoùlement  de  la  bile.  M. 
Morand  en  -rapporte  deux  exemples.  Dans  le 
premier ,  on  tira  une  pierre  biliaire  par  l’hypo- 
condre  ;  &  dans  le  fecônd  ,  deux  pierres  de  mê¬ 
me  nature  (n). 

Pendant  le  rems  de  mes  études  à  Montpellier, 
j’ai  vu  un  cas  à  peu  près  femblable.  M.  Larno- 
rier  ouvrit  j  dans  l’hôpital ,  un  petit  abfcès  qui 
s’étoit  formé  ,  fans  fièvre,  à  l’épigaftre,  8c  qui 

(A)  Acad.  Roy.  de  Chir.  tom.  II.  pag.  67. 

(2)  Voyei  dans  ce  volume  l’Article  XCVI.  §.  III. 
note  9. 

(m)  Acad:.  Roy.  de  Ghir.  tom.  III.  pag.  471. 

(n)  Ibid.  470.  471. 

Qq  iv 
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parut  n’intéreffer  que  les  tégumens.  lÉ  ne  fortit 
d’abord  que  du  pus ,  mais  au  fécond  panfement 
on  vit  paroître  de  là  bile^  qui  continua  à  cou¬ 
ler  pendant  quelques  jours.  .  '  .  : 

Il  eft  très-important  de- favoir ,  que  la  pré- 
fence  des  pierres  dans  les  reins  v  capable 
d’occafiouner  des  douleurs  &.  des  acciden^u’oa 
rapporte  au  foie  ,  d’où  il  peut  réfulte'r  de  fu- 
neftes  méprifes.  On'comprendra  combien  il  faut 
être  en  garde  fur  cet  article  ,  lorfqu’on  Taura 
que  deux  des  plus  grands  maîtres  de  l’art,  ont 
méconnu  en  pareil  cas- le  vrai- fiége  de'Ja  niala- 
die  (o).  MM.  W..  &  M ...  confultés  pour  une 
Demoifelle  qui:reirent6ît  ü.ne  pefanîeur  fort  dou- 
loureufe  dans-^i’bypocondfe'*  droit ,  fans  '  âucun 
dérangement  dans  le  cours  dés  urines ,  décide- , 
rent  qu’il  ;y  avoit  abfcès  '  aa  foie  ,  &  en  confé- 
quence  M.  M...  fe  préparpît  à  en  faire  l’ouver¬ 
ture.  Heureufement  pouf'  la  malade  ,  elle  fe  re-  . 
fufa  à  l’opération.  LOs  accidens  ayant  toujours 
augmenté  dans  la  fuite ,  la  conduifîrent  au  tom¬ 
beau.  A  l’ouverture  du  cadavre  le  "  foie  Fut  trou¬ 
vé  parfaitement  fain;,  mais  fous  fa  partie  con¬ 
cave  &  fon  bord  inférieur ,  il  s’offrit  '  un  kifte, 
large  de  neuf  à  dix  travers  de  doigts ,  fur  autant 
de  longueur  ,  &  moitié  d’épaiffeur  ;  la  concavité 
de  l’os  des  iles  loi  fourniffoit  une  retraite-,  qui  fe 
prolongeoit  jufqu’à  l’ombilic  ,  avec  dés  adhérenr 
ces  à  prefque  toutes  les  parties  qui  lui  étaient 
contiguës.  Ce  kifte  n’étoit  autre  chofe  que  la 
membrane  propre  du  rein,  dont  toute  la  fubf- 
tancèîs’étoit  convertie  en  pus.  Des  pierres  cou¬ 
leurs  d’^rdoife  ,  différentes  par  leur  figure  ,  leur 
groffeur  &  leur  poids  ,  fe  trouvèrent  nichées  dans 
îa  membrane  ;  elles  occupoient  des  cellules  qui 


(o)  Journ.  de  Médec.  Sept.  1762. 
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portoient  chacune  la  configuration  de  la  pierre' 
qu’elles  conrenoient-;  l’une  d’elles ,  plus  fingu- 
lière  que  les  autres  ,  avoit  un  moyeux  parfai¬ 
tement  femblable  à- uelui  d’une  roue  ,  du  centre 
duquel  partoient  ,  à  pareille  diftance  les  -uns  des 
autres,  des  rayons  égauX  en  groffeur  &  en  lon¬ 
gueur  ;  elle  pefoit  trois  gros  ÔC  demi  &  quelques 
grains. 

L’urètre  dans  fon  principe  ,  étoit  exaâemerit 
bouché  par  une  pierre  ,  dont  la  groffeur  égaloic 
celle  dé  dèüx  noifëftes  réunies',  êc  fofmôît  une 
pomté  çqui  occupoit--  tbüte  la  ^  capacité  dé'  là 
petite  branche  dé  l’iirètre  ,  à  laquelle' elle  étoit 
unie  dans  tous  les  points  ,  fans  qu’orf  pût  l’eh 
fèparer  (pj.  La-  veffié  &  lé  -  rein,  droit  fé  trouvè¬ 
rent  dans  l’état  naturel ,  mais  les  'lobés-^duÊpeu- 
mon  droit  étoient  une  véritable  carrière  j-èun-tiffu 
de  gravier ,  ce -qui  mérité  attehtiéhp^  r 

L'Auteur  de  cette  ôbrfer-v-àtion  (q)' déclaré -çh 
finiffant ,  qu’il  n’a  garde  dè’^'oüloi'r-r-ehdre  ref- 
ponfables  de  révéneménf'y  lés  grands  maîtres 
qui  furent  cohfultés  pour- la  raalàdè.  Il  recédé, 
dit-il,  trop  fincèrément leurs talens  &  leur  prati¬ 
que  pour  ofer  ni  vouloir  en  être  le  cenfeur. 
Le  foie  qui  fe  rendoit  douloureux  aü  tad ,  à  dû 


(;?)  J  ai  vu  à  Montpellier,,  chez  M.  Sarrau,  mon 
ciaître  d^anatomie ,  dans  le  cadavre  d’un  foldat  défer- 
teur  J,  qu’on  avoir  fufiUé ,  l’uri  des  reins  flétri  &'  ré¬ 
duit  à  fa'  feule  membrane ,  &  une  pierre  du  volume  & 
de  la  figure  d’une  olive,  dans  l’urètre  du  même  cd~ 
,  à  quatre  ou  cinq  travers  de  doigts  du  rein.  Sans 
doute  cét  homme  avoit  été  fîijet  à  la  néphrétique. 
Mais  ne  peut-on  pas  préfumer  qu’un  urètre  ou  l’urine 
ceffe  de  couler ,  peut  s’accoutumer  infenfiblement  à  la 
préfence  d’une  pierre  ,  de  façon  que  celui  qui  la  porte 
fouflre  plus 

(a)  M.  B'ülebault ,  Médecin  de  TUniverfité  de  Mont¬ 
pellier  à  Cofne-fur-Loire. 
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néceffairement  leur  en  impofer  ;  l’engourdiffe- 
ment  de  cette  partie  de  l’hypocondre  qui  s’é- 
tendoit  jufqu’à  la  cuiffè  ,  &la  difficulté  qu’avoit 
la  malade  ,de  fe  courber  ôc  de  fe  mouvoir, 
étoient  ,  de  tous  les  accidens  ,  les  feuls  qui 
puffent  les  conduire  à  foupçonner  un  abfcèsau 
rein  5  ils  n’en  fufpeâoient  pas  la  dépreffion  8c 
le  déplacement ,  caufes ,  en  pareils  cas ,  toujours 
occafionnelles  d’erreurs  (r).  Eclairé  &  guidé 
par  cette  obfervation ,  M.  Billebault  ne  prit  pas 
l’échange  dans  une  autre  occafîonj  où  tous  les 
accidens  indiquoient  un  abfcès  au  foie  ,  Ôç  au¬ 
cun  d’eux  des  calculs  dans  les  rems.  Il  infifta 
long-tems- fur  les  anti-néphrétiques  5  qui  en¬ 
traînèrent;:  enfin  par  les  urines  des  pierres  êC 
des  ;^_graviers  de  couleur  d’ardoife  ^  de  diffé- 
rentés  .^rofieurs. 

À  tous  les.  mémoires  dont  je  viens  de  donner 
une  notice ,  les  Médecins '  &  même  les  Chirur¬ 
giens  feront  très-hien  de  Joindre  la  lefture  ,d’ua 
excellent  ,  mémoire  de^  feu  M.  Ferrcin  fur.l’in- 
fiammation  du  foie ,  où  cette  matière  eft  préfen- 
tée  fous  une  face  toute  nouvelle  (i). 


(r}M,BÆ0U  II.  des  Epidéaîies  &  .EplifiîO^** 
des  de  Pautomne  1567  ,,  rapporte  Phiiftoire  d’un  dé¬ 
placement  du  rein  gauche  ,  produit  par  la  pefanteur 
des  pierres  qu’il  contenoit;  les  Médecins  n’avoien 
dans  le  traitement  accufé  que  la  rate.  Le  Cardinal  ^ 
Guife ,  ajouté-t-il ,  avoiteu  le  même  fort; 
des  cadavres  dévoila  ,  cômme  ici ,  le  véritable  üeg 
àu.  mdi.  Note  de  M.  Billebault.  nJ'-, 

(^)  Âcadém.  Roy.  des  Scienc.  ann.  1766.  Me 
pag.  131-138, 
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ARTICLE  CXXV. 

Sur  les  épanchenuns  de  Sang  dans  le  has-ventre. 

MEeijlex  n*a.  parlé  que  d’prie  mariiére  vague 

•  6c  trés-ïuperficiçlle  de  ces  épanchemens.aufangépan- 
(æ)  ;  chôfe  d’aiitant:  plus  étpupantè ,  qu’il  n’a  pu  tas  ventte^^ 
manquer  de  connoître  le  mémoire'  de  M.  Petit.  lê-« 
fils  fur  cettè  mariere  i  inféré  dans  ,  le, premier 
lume  deT’Açadémie  Royale  'de ^Cflifufgie;;,.:  im-* 
primé  en  1 743  .  .  Comment  un de  Jeeîte. 
importance^  mn.é  pièçe  ^au.ffi  ^origmale  nlonr-ili 
pas  fixé  rattention  de  ce  t'  Ànitélm.  ?  ^  ” . 

M,  Petit  établit  dans  . ce  pàr  plu^ 

fleurs  faits  auffi  doncluans  qu’flf  j^nt  intéreflana,. 
qu’il  peut  fe  former  âla  fuite 'rdesplaiea  del’ab- 
domen qui  çin t'. paru  d’abord-. d’une' 
bien  grande  conféquençe  dé^,  épâpcbemens  de 
fang  ,  ;'aüxquels  on  peut  encôfé 'donner  utiieme^ 
iïTue  pâr  uné  incifipn  ,  dix ,  douze  .^V^uinze  pûrs. 

&  meme*  plus  ,  apres  la  bleflurç  (i>>^  . 

Jufqu’à.M,  Petit  ,  on  a  cru  fab^  reffourc^^  les. 
bleffés  quCf<3ntdan.s  le  ca,?-  tje/l’épancbement,^ 
dans  la  fadflè  pébfuafîQn  qu'e'^de  fa^  fburm  par 
des  vailfeaux  un  peu  çd.nfi.dérablea^  Æ  répand  ir¬ 
régulièrement  &  fâns  ordre' dans  tous  les  replis  ôc 
dans  toutes  les  anfràâuofîtés  des  vifcères  abdomi- 

(<î)  Il  <iécicfé'(  cfiàp':  /.  )  qu’il' eli  des 

cas  où  l’on  tënterbit  ' îhùtiiëuieflt  - dr’évacuer  le  fang 
épanché  dans  le  bss-rvehtre  ;  il  en  appose- en  preuve 
une  plaie.de  p.oi.t.riiiS,.qui,japrès  aroir  percé  le..dia- 
phragme ,  donna  lieu  à  un  femblable  épanchement  dans 
l’abdomen;  il  demande  comment  .qn._s’y  feroit .pris 
pour  évacuer  le  lang  épanché  i  par  ^.^^plàie  du  diôrax? 

La  contr’ouverture  au  bas-ventre  auroit  pu  fauver 
le  blelTé  ,  fi  la  plaie  n’eût  été  mortelle  de  fa  nature. 

(A)  Acad.  Roy.  de  Chkurg,  tppi.  I.  pag.  238-245. 


éï6-  Mémoires  pour  servir  a 't’nfsToiRE 

naux  ,  enforte  qu’on  n’imaginoit  pas  qu’il  fût 
poffible  de  l’évacuer  complettement  par  une  in- 
cifion  ,  pratiquée  à  quelque  partie  '  que  ce  pût 
être-  :de  l’enceinte  du  bas-ventre.  .  ’ 

M.  Petit  (c)J.3\t  voir,  que  pendant  là  vie  des, 

■  .  t  .fujets ,  bien  loin  que  le  fang  qui  i’écliape  des 
,  'vâilfe’aiix  ouverts  ,  inonde  leê  vircèrè's'  dé  la  ma- 
-^■;^iii|re’  dorit  on  le  crôyoit ,  le-  jeu  &  raîtidU  des- 
'  cB-^gànes  l’empêchent  de.  fe  répàndré  irrégulière-.- 
m'ént  j  ,Sc  qu’il 'oècupe  toujours  un"  foyer  cir-, 
confetit  8c  bm  déterminé",  lirnité',  tâht  par  les 
p^ri:!es?elles-iXfêîiiè's’^  qui  fe  rendent  ■  adhérentes-; 
les  unes  aux  autres ,  que  par  la  coënèÿmphati- _ 
que  ,  qui,  à  rnéfare'qUe  lé  fang  fé  coagùié  ,  gagne 
la  -'-Gircotiféréticje  ulâ  éôagüium','  &;  prend  lâfor-^ 
me  d’une  ménàbtàiié  ,!  capable'  dé,''bqntenîr  un 
£üidê',‘ d’eh.q^pêéhér  la  di^erfionV^^^ 

'  (Dii  cdnnôît  "quéi'’épunchernent""a^"liiü  par  les 

accidens  confécutifs  J  s^il  en  arrive 
fymptômes  primitifs  ônt  dîfparu  ,  ou  font  fort 
diminués- j  GU  jenfin  ,  par  fa  perfévéranée  '  dé  ces^ 
derniers  s’ils  pérliftent  maigré’tqut  cë;--^  ^ 

pfr  feiréi^cfurles  calnier.  Dans'''de^  derni^''f^5^ 

conntiê'  dn''ri*êW  aflûre'âe^^fxipn'p^ 
répahehement^,^  bn/'  d’ag'ira  pas"  avec  '  là ,  même 
cértï'pde  "que  dàhs'fè'premrery  ^ 
uriélàifon  polir  reftet  dans  l’inaéfîbhy^péûf  peü' 
qu  bfl- ait  lieu  dè  préfümerl’ép'aritHértientjfd).  Ad 
pis  àlTer  j'ITni^^êtitelhcî^^  ^âs- veptrê 

fans  fucçê's  n’empireroit  pôintdxèt^jâu;-  malade. 

■  Le  fang  épanché  rie  produit  ;:qüeides  accidens 

(c)- Acad;  Rejp/dë-iShirng.  tOm.-  I.  pa^. 
fbm.  ïî.  pâgZçi^-iô^é*--'^  .  ’  .  .t 

(J)  té  foirf  de  =  cétté  doarihe  -efi-îé  même  que  isn® 
qu’a  établi  M.  Pmt  le'‘pere-,  au  fuiét  des  plaies  de  tete 
fans  lézion  apparenté  au crâné ,  -dû  ton  a  lieu  de  pt®' 
fumer  r  épanchement. dans  ce  ■s^oluxoe-rArnckXV^' 
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confécutifs,  parce  qu’il  ne  peut  d’abord- incornmo- 
der  beaucoup,  par  fa  malTe,  les  parties  qui  lui  cèdent 
tout  doucement ,  à  mefure  qu’il  gagne  du  terrein  5 
d’autant  mieux  que  fon  volume  doit  bientôt  di¬ 
minuer  confidérablement ,  par  la  réforption  de 
la  plus  gran.de  partie  de  fa  férofité.  Mais 
après  un  certain  tems ,  le  liquide  qu’exhalent 
fans  interruption  ,  toutes  les  parties  qui  forment 
le  foyer  de  l’épanchement ,  augmente  la  maffe 
du  fang  épanché  au  point ,  qu’elles  s’en  trou¬ 
vent  douloureufement  tiraillées  6c  diftendues , 
d’où  réfultent  des  irritations ,,  des  inflammations , 
&  tout  ce  qui  s’en  enfuit. 

L’acrimonie  que  le  fang  épanché  eft  fuppofê 
contraâer  ,  n’eft  pas ,  félon  M.  Petit ,  la  caufe 
principale  des  accidens  confécutifs.  Car ,  outre 
que  la  pourriture  ne  peut  faire  beaucoup  de 
progrès ,  tant  que  l’air  extérieur  n’a  point  d’ac¬ 
cès  dans  le  bas- ventre  ,  la  coëne  lymphatique  , 
qui ,  avec  les  adhérences  des  parties ,  limite  l’ér 
panchementy, cette  coëne,  dis-je,  que  M.  Petit 
affure  être  très-peu  fufceptibîe  .de  mouvemens 
fpontanés  (e) ,  défendroit  les  vifcères  des  im- 
JJrefTionsde  ce  fang  ,  prétendu  acrimonieux.  De 
plus ,  le  foulagement  prompt  &  foudain  que  les 
malades  reflentent  après  l’opération  ,  lors  même 
qu’il  refte  encore  de  cé  fang  dans  le  bas-ventre  , 
eft  une  preuve  fans  répliqué ,  fuivant  M.  Petit , 
qu’il  n’étoit  nuifîble  que  par  l’excès  de  fon  vo¬ 
lume  ,  &  nullement  ou  que  très-peu  par  fes 
qualités. 

-  Lorfque  l’épanchement  eft  un  peu  confîdéra- 
ble  ,  le  fang  fe  rend  le  plus  fouvent  dans  le  baf- 

0  Je  me  fuis  affuré  du  contraire,  par  des  expérien¬ 
ces,  dont  j’ai  communiqué,  depuis  long-tems ,  le  ré- 
fultat  à  la  Société  Royale  des  Sciences  de  Mont- 
peilîsr. 
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fin;  &  alors  la  douleur  &  la  tenfion  commen. 
cent  parl’hypogaftrc  ,  avant  que  de  fe  commu¬ 
niquer  au  refte  du  ventre.  Le  malade  eft  confti- 

pé  ,  &  il  éprouve  de  fréquentes  envies  d’uriner 

fans  pouvoir  les  fatisfaire.  ’ 

Tel  eft  le  précis  du  mémoire  de  M.  Petit 
par  lequel  il  a  terminé  fâ  carrière  académique , 
la  mort  l’ayant  enlevé  bientôt  après  ,  dans  fa 
vingt-huitième  année.  Quelle  ne  dût  pas  être  la 
douleur  de  M.  Petit  le  pere  ,  lorfqu’il  perdit  un 
fils  fi  chéri ,  qui  ajoutoit  encore  à  fa  gloire  par 
de  grands  talens  ,  cultivés  par  une  éducation 
brillante  !  ^  ' 

Depuis  le  jeune  Académicien  que  nous  regret¬ 
tons  à  fi  jufie  titre  ,  perfénne  ^  que  je  fâche , 
ne  s’eft  occupé,  d’une  manière  un  peu  parti¬ 
culière  5  des  épanchemens  du  bas-ventre ,  fi  ce 
n’eft  M.  dé  Garengeot,  qui  a  donné  fur  le  même 
fujet  un  excellent  mémoire  ,  qu’on  trouve  à  la 
fuite  de  celui  de  M.  Petit  (/) 

M.  de  Garéngeot  confirme  la  doârine  qu’on 
vient  d’expofer  par  plufieurs  faits  ,  dont  la  plu¬ 
part  font  d’une  date  antérieure  à  ceux  qui  fer¬ 
vent  de  bafe  au  mémoire  de  M.  Petit,  Il  expli¬ 
que  encore  très-bien  par  le  jeu  &  la  mécanique 
des  organes  renfermés  dans  le  bas-ventre,  que 
le  fang  ne  doit  pas  former  des  foyers  vagues  & 
multipliés  ,  comme  on  l’avoir  cru  fans  fon¬ 
dement.  ■ 

11  établit  8c  prouve  de  plus ,  par  des  obfer- 
vations  décifîves ,  que  quel  que  foit  le  vaiffeau 
qui  le  fournit ,  le  fang  gagne  naturellement  les 
parties  antérieures  &  inférieures  de  l’abdomen , 
comme  les  eaux  dans  l’hydropifîe  afcite  ,  ce  qui 


(/)  Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  tom.  H-  pVo* 
115-124. 
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détermine  ,  de  la  manière  la  plus  prédfe ,  les 
lieux  où  doivent  être  placées  les  incifions. 

M.  Ayrault ,  Médecin  de  TUniverlité  de  Mont¬ 
pellier  ,  a  communiqué  au  Journal  de  Médecine, 
(Janvier  1765.)  une  obrervation  confirmative 
de  celles  de  MM.  Petit  &  Garengeot.  Il  s’agit 
d’un  épanchement  de  fang  dans  le  bas- ventre  , 
qui  s’étoit  annoncé  pour  une  hydropifîe  ,  &  qui 
fût  traité  fur  ce  pied-là  ;  cette  obfervation  eft 
trop  fingulière  pour  que  je  n’en  donne  pas  le 
précis. 

Un  gentilhomme  eut  une  fièvre  putride ,  pour 
laquelle  on  mit  en  ufage  les  remedes  ordinaires. 
La  convalefcence  fut  très-longue.  Les  forces  du 
malade ,  bien  loin  de  revenir ,  femblerent  l’aban¬ 
donner  de  plus  en  plus ,  &  tout-à-coup  ,  fans 
cedeme  ,  ni  aux  cuiffes  ni  aux  jambes  ,  le  ven¬ 
tre  fe  gonfla  ,  avec  quelques  inquiétudes  dans 
cette  partie  ^  au  bout  de  quatre  jours ,  on  fentit 
manifeftement  une  fluâuation ,  qui  en  impofe 
pour  une  afcite.  Les  hydragogues  &.  les  apéri¬ 
tifs  ,  auxquels  cette  fauffe  apparence  d’hydropi- 
fie  fit  recourir  ,  jetterent  le  malade  dans  des 
agitations  aflFreufes  ;  les  purgatifs  les  plus  doux 
produifîrent  encore  le  même  effet ,  êz  l’on  fut 
obligé  de  fe  réduire  au  petit  lait  ferré ,  qui  ra¬ 
mena  le  calme.  Le  volume  du  ventre  augmen¬ 
tant  toujours  ,  fans  être  prodigieux  ,  le  Médecin 
fe  vit  contraint  ,  à  la  follicitation  même  du  ma¬ 
lade  ,  de  faire  faire  la  paracenthèfe  ,  mais  quelle 
fut  ma  furprife ,  dit  M.  Ayrault ,  quand  ,  au  lieu 
d’eau ,  je  vis  jaillir  à  plein  canal ,  une  abon¬ 
dance  de  fang  qui  répondoit  à  la  quantité  des 
eaux  qu’on  tire  dans  l’afcite  !  Le  fang  fe:  coa¬ 
gula  comme  dans  une  faignée  ordinaire  ;  la 
partie  rouge  ,  ramaffée  en  champignon  ,  flottoit 
dans  beaucoup  de  férofîté;  le  fang  continua  à  for- 
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tir  pendant  deux  heures  par  le  trou  de  la 
ponâiion  ,  &  au.  bout  de  ce  tems  le  malade 
mourut  Ég)* 

Cette  hémorragie  étoit  trop  étonnante  pour 
ne  pas  en  chercher  la  fource  ^  elle  fe  trouva 
dans  la  partie  concave  du  diaphragme ,  à  l’en- 
droit  où  la  rate  vient  s’y  attacher.  On  vit  clai- 
rement,  dans  cet  endroit ,  une  infinité  de vaif- 
feaux  très-déliés-,  qui  laiflbient  échaper  un  fang 
d’un  rouge  très-vif.  Deux  ans  avant  fa  mort, 
le  malade  avoit  fait  "une  chûte  fur  le  côté  gau¬ 
che  ,  êc  depuis  il  y  avoit  toujours  reffenti  beau¬ 
coup  de  douleur.  Les  petits  vailTeaux  de,  cette 
partie  ,  affoiblis  par  la  fecouffe  qui  fût  l’effet 
de  la  chûte,  en  eurent  enfuite  moins  de  force  , 
pour  réfîfter  à  l’aâion  d’un  fang  naturellement 
fort  acre  ,  &  dont  le  malade  augmentoit  encore 
l’acrimonie  ,  par  J’ufage  immodéré  du  vin.  M. 
Ayrault  ne  connoît  pas  de  caufe  plus  fenfible  de 
•cette  rare  ÔL  fingulière  maladie. 

^  JJ-^-===^=======^ 

ARTICLE  ex  XVI. 


Progrès  de 
la  Chirurgie 
fur  la  fiftule 
lacrymale. 


Sur  la  Fijîule  lacrymale» 

DEpuis  M.  Heijîer ,  les  Chirurgiens  Fran¬ 
çois  ont  beaucoup  travaillé  fur  l’opéra¬ 
tion  de  la  fiftule  lacrymale.  On  connoît  les 
méthodes  de  MM.  de  la  Foret  (a)  ,  Mejean 


(g)  Il  eût  été  peut-être  poffible  d’arrêter  rhemor- 
ragie  en  bouchant  le  trou  de  la  ponêtion  avec  de 
la  cire  ,  comme  l’a  pratiqué  avec  fuccès  M.  Bellocq  > 
de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  dans  un  cas  pa¬ 
reil.  dans  ce  volume  l'Article  IX.  ,  . 

(a)  La  méthode  de  M.  de  la.  Foret  confifte  en  gene¬ 
ral  à  défobftruer  les  voies  lacrymales  avec  des 

(P)* 


de  la  Ghi-Rürgie.dü:Xviii.  Siècle.  ^2.5 
(b)  ,  8c  Paltuci  (c)  ,  qui  paroiffent  être  des  coiiir 
binaifons  de  celles  'à'Anel  {d).  &  de  M.  Petit  (e% 
Toutes  peuvent  avoir  ,  &  ont  eu  efFeâ'ivemerit 


des  pleines  introduites  par  le  point  nazal  inférieur  ,.  8z: 
aies  déterger  par  des  injeélions  faites  à  travers  d’une 
canule  qu’il  place  à  demeure  dans  les  mêmes  voies. 
Lorfqu’il  y  a  un  vifcère  extèrieür  au  fàc  lacrymal-,  il 
paffe  par  l’orifice  inférieur  du  conduit  nazal  un  feton 
qui  vient  fortir  par  l’ulcère.  Il  cite  deux  cures  opérées 
par  cette  n^éthode.  Foye^  les  Mémoires  de  T  Acad.  Roy.  de 
Ckir.  tom.  È.  pàg.  iy^-4^2. 

(h)  M.  Mejean  paffe  un  feton ,  par  le  point  lacrymal 
fupérieur  ,  dans  tout  le  trajet  des  larmes  ,  il  lé  fait  for- 
tir  par  le  nez ,  &  le  laîffe  en  place  jufqu’à  parfaite  dé- 
terfion  des  parties  ulcérées.  Foye^  les  Mém.  de  l'Acad, 
Roy.  de  Chir-.  tom.  U.  pag.  ip^-ip6. 

(c)  La  méthode  de  M.  Palluci  eft  effentieliement  la 
même  que  celle  de  M.'- Mejean ,  avec  quelques  modifi¬ 
cations  cependant  qu’il  fera  utile  de  voir  dans  i?Auteur  , 
aucpel  on  ne  peut  refufer  du  génie  &  beaucoup  de  fa- 
gacité.  Fid.  Méth.  Curand.fifl.lacrimal.  i/z-8®.  Fienne,  1762. 

^  M.  Palluci  affure  qu’il  y  a  très-peu  de  fifiules  qui  ne 
cèdent  à  fa  méthode. 

Tout  le  monde  fait  qvdAnel  injeSoit  &  fondoit 
la  route  des  larmes  par  les  points  lacrymaux. 

(0  M.  Petit  ouvroit  le  fac  lacrymal  par  une  incifion  ; 
il  débouchoit  enfuite  le  conduit  nazal  avec  une  fonde  , 
■St  y  plaçoit  enfin  une  bougie  jùfqu’à  parfaite  guèri- 
fon;  cette  méthode  eft  décrite  dans  les  mémoires  de 
l’Académie  Royale  des  Sciences  pour  Pannée  1734. 
Les  années  1740 ,  1743 , 1744  &  1745  ,  offrent  encore 
d’exceliens  mémoires  de  M.  Pemfür  les  maladies  des 
Voies  lacrymales.  ' 

Dès  que  la  méthode  de  cet  Académicien  fut  connue 
à  Bologne  ,  elle  y  fut  attaquée  ,  mais  avec  tous  les 
égards  dûs  à  un  fi  grand  homme ,  par  M.  Molinelli.  La 
ffiort  n’ayant  pas  permis  à  M.  Petit  de  lui  répondre  , 
l’Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  à  qui  la  mémoire 
d’un  fi  illuftre  membre  eft  chere  ,  en  a  chargé  M.  Bor¬ 
denave  ,  qui,  en  fe  louant  des.  égards  de  M.  Molinelli 
pour  M.  Petite  fe  propofe  de  prouver  ,  tpie  l’objet 
de  l’Académicien  de  Bologne  à  moins  été  de  crid- 
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des  fuccès  5  mais  il  ne  faut  pas  les  généralifer  8c 
les 'étendre  à  tdus  les  cas,  comme  ne  font  que 
trop  portés  à  le  faire  les  inventeurs  :  c’éft  la  re¬ 
marque  de  M.  ’toais^  qui  en  balance  judicieufe- 
ment  les  avantages:  &  les  inconvéniens ,  en  con-. 
venant  de  bonne  foi -que  la  méthode  de  M.  Pc- 
iifj.n’à  pas  toujours  réuffi  au  gré  de  Popéra- 
tjeur,  On  lira  avec  beaucoup  de  fruit  les  réflexions 
qii’il  fait  fur  les  ^avantages  refpeâifs  de  chaque 
manières  d’opéren  '  ;  ■ 

.  M.  Bertin  ,  Doâeur  Régent  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris  ,  &  membre  de  l’Académie 
Royale  des  Sciences  ,  ayant  découvert  que  dans 
plufieurs  efpèces.d’oifeaux  &  de  quadrupèdes, 
il  fe  trouve  une  ouverture  ou  canal  qui  s’ouvre 
•imniédiatement  -  de  Poeil  dans  le  fac  lacrymal, 


qiier  la  méthode  de  M.  Petit  que  d’y  ajouter  &  de  la 
perféâionner  (æ), 

II  n’én  efl:  pas  dë  même  de  M.  Heijîer;  il  dit  très- 
pqfitLvement  {  part.-  IL  chap.  LIV.  )  §.  XXVL  que  cette 
méthode  ne  réuffit  pas  toujours  >  mais  qü’éîle  trompe 
très^fouvent  l’attente  des  Chirurgiens  &  des  malades; 
ce  quhi  aflure ,  dit-il ,  d’après  fa  propre  expérience. 
ÎI  nous  apprend  qu’il  opéroit  depuis  plus  de  30  ans  les 
iiflules  lacrymales,  qui  hé  font  pas;  d’un  caraâère  ab- 
Çdlhment  mauvais  j.  par  la  même  méthode ,  mais  pat 
nn procédé,  félon' lui,  plus  fimplë  &  moins  complf 
£ué,qué  celui  de. ,  auquel  il  trouve  beaucoup 
a  ïéâire.  (  Foye.»  l’explication  de  la  XXXIX.  planche 
^4btutia.ns-d^  Chirurgie.  )  Enfin  fa- méthode  de 
f  réfépÆBcé  .  d’ans' v^s'fi^  graves' avec  carie  à  los 

|i|guis^ÿ'çâ;  de  percer  cet  os  ,  &  d’y  placermhe  canule 
jd^or  .oii  A^zfÿént  ,  pour  frayer  une  nouvelle  route 
Infi.  de  CBrufg: part.  II.  chap.  LIF.  %.XXVIP‘ 

;  (à)  On-  trouvera  le  mémoire  de  M.  Molindlï  parmi  ceux  de 
cadéiaiè  des-Scieâces.  de.  riefiûnr  de  Bologne ,  dont  nous 

mie  jéditjoQ-Françoue,  &  ]aréponfede  M. 
.mcfiioire,,  d?nf.le  II.  vojuine  de  l’Asadémie,  Royale  «e 
CHirUrfiè,  pag. *  - 
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pour  y  conduire  les  larmes,  à  la  place  dé^ 
points  lacrymaux  dont  ces  efpèces  font  dépbur-' 
vues ,  cet  Académicien  demande  fi  l’art  ne  pour- 
roit  pas  imiter  la  nature ,  dans  les  cas  de  fiftules 
lacrymales  qui  ne  peuvent  être  guéries  ni  par 
les  injeâions  ni  par  les  fondes  à^And,  en  fup- 
pléant  aux  points  lacrimaux  ,  par  une  ouverture 
faite  pratiquée  dans  le  grand  angle  de  l’œil ,  Sc 
qui  en  perça  à  travers  la  cornée  6c  le  fac  ,  &  qui 
en  perçant  l’os  unguis  pénétreroit  direâement 
dans  le  nez.  M.  Bertin  croit  que  cette  opération 
feroit  plus  fûre  que  toutes  les  méthodes  les 
plus  en  ufage  ,  dont  le  larmoyement  eft  ,  dit-il , 
prefque  toujours  la  fuite.  Quoiqu’il  ne  fe  dif- 
fimule  ni  le  danger  ni  les  difficultés  de  cette  opé¬ 
ration  nouvelle,,  il  feroit  d’avis  de  la  tenter , 
d’abord  fur  un  giÇend  nombre  de  cadavres  ,  & 
enfuite  fur  les  animaux  ,  perfuadé  que  fi  onpar- 
vehoit.à  en  écarter  les  inconvéniens  ,  elle  de- 
viendroit  une  reffource  précieufe  en  certains 
cas ,  ôc*  qu’elle  préviendroit  à  coup  fûr  le  lar¬ 
moyement  (/). 

L’opération  propbfée  par  M.  Bertin ,  avoit 
déjà  été  exécutée  en  partie  par  M.  Fouteau  ,  & 
par  M.  Bertrandi. 

Pour  éviter  la  petite  difformité  qui  réfulte  de 
l’ouverture  du  fac  faite  dans  l’endroit  ordinaire, 
M.  Fouteau  a  imaginé  de  pénétrer  dans  le  fac 
lacrymal,  en  plongeant  une  lancette  entré  la  ca¬ 
roncule  lacrymale  8c  la  commiffure  des  paupiè¬ 
res.  Il  juge  cette  méthode  préférable  à  celles  de 
MM.  Mejean  &  de  la  Foret.  La  néceffité  lui  en 
fuggéra  l’idée  auprès  d’une  Dame  ,  qui ,  fe  trou¬ 
vant  dans  le  cas  de  l’opération  ,  n’auroit  jamais 


(/)  Acad.  Roy.  des  Scienc.  ann.  1766.  Hifl.  p.  45-  4^- 
Mèm.  pag.  297-302. 
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pu  être  déterminée  à  foufFrir  une  incifion  qui  eût 
laifle  la  moindre  cicatrice  (g). 

,  M.  Bertrandi ,  qui ,  dans  un  cas  auflî  de  nécef- 
fité ,  fit  à  peu  près  la  même  opération ,  ne  paroît 
pas  en  avoir ,  à  beaucoup  près ,  une  idée  aufli 
avantageufe  que  M.  Fouteau  (h).  C’êfl:  aux  maî¬ 
tres  de  l’art  à  décider. 

ARTICLE  CXXVII. 

,  Sur  le  Cancer. 

Différens  ^  que  le  cancer  a  pafle  dans  tous 

^fe^de^uîs  maladie  indomptable, 

pueonïeîe  De  nos  jours ,  un  Médecin  (a),  dont  lé  nom  doit 
cancer.  être  cher  à  l’humanité  ,  prétend  avoir  trouvé 
dans  la  ciguë  ,  plante  qui  efi  comptée  parmi 
les  j)oifons ,  un  ^écifique  contre  cette  maladie. 
Les  -cùres  qu’il  dit  avoir  opérées  par  leî  moyen 
de  ce  nouveau  remede  ,  font  confîgnées  dans 
■deux  recueils  qu’il  nous  a  donnés  ,  &  qu’il  faut 
confulter.  .  ,  ' 

D’autres  Médecins  &  Chirurgiens  difént  avoir 
confirmé  l’efficacité  de  la  ciguë  par  leurs  obfer- 
vations  particulières. 

Cependant  nous  ne  devons  pas  diffimuler  qu’il 
y  a  encore  beaucoup  d’incrédules.  M.  Louis  ne 
fait  pas  difficulté  d’avancer ,  que  la  ciguë  n’a 
produit  jufqu’ici  que  des  guèrifons  illu foires  (!’)._ 
Le  même  M.  Louis  avoir  propofé  depuis 
long-tems  l’ufage  intérieur  de  l’alun  ,  &  l’^P' 

.  (g')  Mélanges  de  Chirurgie,  pag. 92-108. 

(A)  Opérât,  de  Chirürg.  pag.  3  27.  3  28. 

(a)M.Storck. 

^  Ÿ)  Chirurgie  de  Boerhaave  &  Ao  Van-Swîsten  ,  tra¬ 
duite  en  François  par  M.  Louis  ^  tom^  V.  note  de  la 
pag.  4éo. 
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plication  extérieure  du  fedum  vermiculare ,  flore 
labo  (c).  '  ; 

On  trouve  dans  ce  volume ,  Article  LIL  -  xe 
que  M.  -Qiiefnai  a  écrit  fur  les  grandes,  vertus 
de  cette  plante  ,  dans  un  ouvrage  devenu  affez 
rare  fd)  ,  Sc  qu’il  feroit  à  fouhaiter  qu’on  réim¬ 
primât.' , 

A  rAjtible  LKL  feu  M.  Cat  rend,  nomptè 
des  effets  de  da  ciguë  fur  '  un  :  câncér.  au  -  fein.;, 
qui  n’en  fut  pas  guéri ,  ’ mais* où  cette  fJa:nte  prQ|. 
duiiît  ceperrdant  un  ibie^trèsr^niarquê..:  :  .  ,  : 

'  L’Article  LIV,  eft  le  précis  .d’ùn  mémoire' 
très-ititèreffant  fur  la  vertmcombinée  du..fuj3lîmé 
corrofifiii  dfe  ,1a  ciguë  du  kinkina.  contre;  le 
cancer.  îl'eft  terminé  par  Une  bbfeKrasionqdm^ 
portante  de  feuf  M.  Zin/ï  i  für;  uii- cancer  culcére 
à  la  mameile  dont  on:  fit  heureufement'ri’extir-i 
pation  ,  malgré  rendurciffèment  .  des  glandes 
axillaires.:  ■  i ■■  ,  r-:  -'C:  ,  d;  d 

::î:A  ;  :  î 

'  .  .  \  JSur la  Par acén^^  . 

N  '  met  ,  très.rarëipénf  cette''  opération  ;  en  pa^a- 
V_^pràti^ae  ,  fi  ce  n’eff  a.ïa/  fuite  dés-  plaies  centhèfe^^du 
pénétrantes- dans  la  poitrine*  v  dvéc  épançhetïîént  négligée*^?» 
de  fang ,  qui  ne  trouve  pas  une'  iffue  favorable  les  Méde- 
parlaplafèV"-  '  '  ^  '*  -  -  '  ^ 

La  méde'ctne  pourfOît'foüvent  en  retirer-des 


(c)  -Obfervations  &  remarques  fur  Içs  effets  du  virus 
CMcereux  ,  &  fur  les  tenfatives  qu’pu  peut  faire  pour 
découvrir  _ un  fpécifique  çoiitreiCe:  vice  ;  par  M.  Loids  , 

«-1 2.  Paris,  1747.  ,  .  .  v;;:  ni.  ' . 

(^0  J-’art  de  güèrir  par  la.faignée  ».  i«-i3r.  Paris, 

1736.  - 

Rr  iij 
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avantages  confîdémbles  dans  les  iuppurations  in- 
térieures  de  la  poitrine  ,  6(.  dans  l’hydropifie  de 
cette  capacité.  .  ■ 

-M.  Sharp  en.  avoir  i d’abord  borné  d’nfageà 
ce  dernier  cas  ,(û)  ,  mais  depuis  .il  a  .changé 
à'à.yis.(h).  \  ■  ■ 

M,  Morand  a  fait  cette  opération  avec  le  plus 
brillant  fuccès.j  .dahs.^Ulieîbydropiïie  de  poitrine, 
iiirvenue  à  la 'fuite  d’unè;  rougeole  I,  cUmpli^uééj 
probablement  îf  dlune-  inflammation  éréfipéla- 
teufe  à  la  nrembrane ‘extérieure  du  ;poanîbD4  ou 
àvia  plévrei(i§.  cijl-iq  g; 

'Cés  fortes"  idé  cas; font;  beaucpüp  plus  fréquens 
qu’on  ne  le  croit.  M.’  Cjtmdal  '  (i)ï,  -Médecin- de 
fiiôpital  royal'dejfeienc  iennesi  y:a  Kvuparmi  les 
foldàts  une  épidémie  de’ -pleuréfles^  bù  dl  étoit 
très-commun  que  la  maladie  lib  terminât  par 
i^ydrqpifle.  depoitrine.;,;.,:  !  c r, 

Il  fe  fait  quelquefois  un  amas  d’eaü.tiès-canf 
fiflérable  entre  les  mufcles  intercoftaux  plg- 

'pqüi  fè  trôWinr''''dëcdîéê 

grand  faç  ;^  fous^feq^l  %poumpn[‘efl  caché  au 
point  8c  réduit  à  un  fi  petit  yolume  ,  que  j’ai 
vu  le  Métfëcitf-d’ùn"  hôpîtkî"/''croire  que 

(çgt  prgane  avoir  été  ^^truft  ppribi  ipa.laàje  (e)f 
dan'^^ Jes  ppufculés,  ;pRt|^lc^" 
ques  5H:rappprtë‘puffi4ua..P^  '  d’hy^op.i^;-eo^>f‘ 
tée^dg-.^,  pléyréi,  'dd  ^  ■ 

]^.  Sharp  prefcntd’ôuvefture'ded^.pgitri^  » 


--.C5l..Qpéra.t._de  Chirurg^.  chap.  XXIV.  — 

(b)  Rech.  critiq.  chap.  VL  feH.  III. '  pag7^^S-297* 

^  C^-Àcad.  Réy.’dë€lHïi@g.-tom.  I5Ppâ'g.*54f^5^'' 

'  traitédeS'  iMâdieSdê  l'a  ^itrine."  -  ; 

•  'fe)  Oh-trôtivëtâ  ^e^déiaiLdé  Getfe^bbf^vatiôttV-in^.' 
reliante  à  plus  d’un  titre,  dans  le  difcours 
aùi^éVaât:  de  la  -Ltiîiâi^itin  ■^fÿiïçoilei  du 
pleurélle  de  M.  Van-Swieten. 


de  la  Chirurgie  du  xviii.  Siècle.  6^  i 
non  daas  l’endroit  déligné  par  M.  Heijler  {f)  , 
&par  la  plupart  des  Auteurs -de  Chirurgie  , 
mais  entre  la  feptième  ôc  la  lîxieme  côte,;  à. 
égale  diftance  du  fternum  -  6Ç'’de  l’épine  du  ' 
àos  fg).  . 

Outre  les  raifons  qu’il  en  apporte ,  orr  peut.- 
alléguer^en  fawur  de  l’ouverture  au  milien  rdu 
thorax.;,:*  la .  pratique-  confiante -/de . 
qui  a  faicfouvent  l’opératipnrdeA’eHipienie  a^^eç, 
beaucoup,  de  fuçcès ,  &  qui  ouvroit  toujours  ta 
poitrine  entre  la  cinquième  St  la;  Ijxième 
tes  0i). 

-Ühydïôpifié  du  péricarde- ,  ~tfêfigttée  par  lé 
nom  A' hydrocar  die  j  0^  dont  feu  p.'de  Senac  eft 
prefque  le  feul  Auteur  qui  ait  parlé  avec  quel¬ 
le' détair,  dans  fon  traité  fur  la  ftruâure  ^ 
les  maladiés  dü  cœur ,  imprimé  a  Pans-en  r  7?4'9, 
l’hydropifie  dü.péricarde  ,  -dis-je  pourroit  en¬ 
core  exiger  la  paracenthèfe  du  thorax. 

On  a  guéri  des  abfcès  du  péricarde  par  dnci- 
fîon  ;  PP  pourra  .  donc  à  .plus  .forte  raifon ,  y 
faire  pné  pppélipn.  Cette.pperatipn  exige  de  la 
circonfpéaiQh.^  II.  faut  éy.it,er'  fartêre;  rpammàire 
qui  eft  à-pep-près  à.  un  .pouce  du'fîernü'm  ;  il  faut 
de  plus  prendre  garde  que  i'é  cçeur  dans  fes  of- 
cillations.jne  foit.  piqué  par  la  .pointe  de'i’inf- 
trument.  Pour  éviter  ces  incônvéniens  ,  on.  doit 
pénétrer  -danClè  péricarde  entfe.  la  troilîèrrie  èL 
la  quatrième  côté  du  côté  gauche  ,  en  portant 
la  pointé  du  irocar  .à_deux  pouces  du  fternum  , 
la  pouflant^Qbnquement  vers  l’origine,  du  carti¬ 
lage  xiphpVâe  Je ,  long,  dés^çotes  ,  c’eft-à-dîre  , 

.  (/)  Inftit,  de  Chirurg.  part.  ÏI.  feft.  lY.  chap.  CVIIL 
§•  II- 

,(g)  Trait»;  des  Opérât,  pâg.  2.54.  Recherch.  critiq. 
Pag-- 29,5,-.-  ...  .  .  ... 

(O  Rech.  critiq.  pag*  296. 
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6^2  Mémoires- POUR  servir  a' l’histoire 
qu’on  doit  s’en  éloigner  le  moins  que  l’on-  pourra 
En  marchant  par  cette  voie  ,  on  rie  bieffera  ni  l’ar¬ 
tère- mammaire  ,  ni  le  cœur  ,  ni  le  pourriôn  (îj 
Il  rie  feroit  pas-'  impoffible  qu’il  fe  formât  une 
colleâion  d’eau  fous  le  médiaftin  ,  dé  "même 
qu’il's’ÿ  forme  des  collèélions  purulentes.  Si  l’eau 
faifoit  faillie  dans  un  efp  ace  iritéreoftâl' ,  ôn;  lui 
ouvriroit  une  Aïîué  par  la  ponélion  ou' par  l’in- 
cifiori  ,  fînofi' on  trépaneroit  le  fternüm  (i:)v 
Maïs  la  difficulté  feroit  de  reconnoltre  l’hydro- 
pifie  -du  médiaftin.  -  -  - 

0*====—==®======^ 

AR'tîeLE  CXXIX.  , 

Sur  le  panfement.  des'fijluks,  à  Viinmi;  fur  la 
vertu  de  l'huile  olives  contre  la  morfure  de 

-  la  vipere  fl  fur M  vertu  anti-phlogifiique  du 

camphre,  :  -  y U  .  ■  ri  •:  .-r;  ,  ■  ' 

-  -■  ri. 

Les  plaies  4  Près,  roperatibn  de  la  iîftule  à  Farius ,  les 
d^rS^îa-'  Auteurs  recommandent  dé  pbrtef^rvtoutle 
tioa  de  lia  trajet  de  laplâié  intérieure  ,  des  tenftêsv  des  bour- 
doivent  donnets  ,  ou  des  pluniaceaux  ,  chargés  de  to- 
êtte  panfées  piques  propres  à  fâvorifer  la  régénération  des 
fans  taropo-  chairs  ,  commeffi  la  nature  ne  favoit 'pas  fe 

jSre  à  elle-même  pour:  cela.  ,  M.:  Poutedu  u  re- 

jetté,  depuis  plus  de  2ô  ans ,  ces' panfemens, 
auffi  douloureux  pour  le  maladé  ,  qu’ils  font 
fatiguans  pour  le  Chirurgien  ;  il  les,  réduit  pref- 
que  à  des  applications  purement  extérieures., 

~(i)Trait.  de  la  finiâ:  &  des  malad;  du  cœur,  toai.Ih 
pag.  365.  366.  Diâ.  deGhirurg.  par  M.  Louis,  toin.  L 
pag.  494.  495.  .... 

(Æ)  Voyei  à  r Article  LXXXI.  le  précis  du  mémoire 
de  M.  de  la  Martiniere ,  fur  l’opération  du  trépan  au 
ôernum. 
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&,  s’en  trouve  très-bien  {a).  M.  Bertrandi  applau¬ 
dit  à  cette  réforme  (è).  Elle  eft  étayée  encore 
par' les  obfervafionTs  de  M.  F-oubert  (c) ,  &"fe 
concilie  à  merveîilc  avec  la  doârrine  des  panfe-  . 
mens  rares  &"implesr/  renouvéll^^  de  nos  jours;  - 
aVéë  éclat  par3bM.:Pi6rne  {d) ,  de  -  l’Académie 
Royale  de  Chirurgie.  -  -  ^  ^ 

^  ii.i 

;  M  Ponîeàu.  ,  après;  avoir  répété  &  difcuté  les  L’huile  do - 
expériencès  contradiâoires  dans  leurs. réfulrats  y 
ordonnées.  par  la  .Société  Royale  de  Londres  y  ôti  qae  contre 
par  rAcadémie  Royale  dès-  Scieiicès;  de:  Paris;  y  vlpere. ^ 
fur  lés  elFets  de  l’huile  d’olives  contre:  la;  morfure 
de  la  vipere  ,  en:  conclut  que:, cette:  huile  eft 
réellement  un  fpêcifique  contre  -.cette  morfure. 

Il  cite  cinq  cas.;  de  -guèrifons  opérées  fur  -des» 
hommes  parLe" moyen  de  ce' remede  ;  il  croit, 
que  l’impreffion  du  venin  eft  purement.  locale  , 
ee  que  Mi:  Qüs^nai’Moit  déjà  Xoupçonhé  ( e) ,  & 
en  conféquènce:^:!!:  s’en,  tient  àll’application  exté, 
rieure  jdéf  Jliuilé;; .  il  .défapprouve  à  l’intérieur  , 
ïes;  remedes  chauds  Sc  ftimulans  ,  dans  la  crainte 
qu’iis  ne  donnent  plus  d’aâivité;  au  venin:;  il.n’eii 
peî|net  l’ufage  qu’accidentellement ,  &  pour  fa- 
Vohfer  la  réfolution  de  rengorgèfnent  de  la  par¬ 
tie  mordue’,  Porfque  les  .forces  trop  affoiblies 
ont  befoîn  d’être  foutenues  (/). 

\(a)  Mélanges  deChirurgie  ,  pag: ’rdS-iaa. 
'(4X)pérâude'Chirurg;:pag,  23a.  233.-  ;  . 

(c)  Voye^  les  obfervatipns  inférées;  d^s  fon  mé¬ 
moire  fur  les  grands  abfcès  du  fondeinent,  dont  nous 
avons  donné  le  précis. 

dans,. ce  volume  /A 

B^grëne. 

^  Xf)  Il  feudtcut  émployér  alors  de  préférence  les 
âcalis' volatils  “anrquels  on-attribue  auffi  une  vertu  - 
fpécifique  contre  le  venia  de  la  vipere. 


6,3.4  MÉMpIRES:  'pf)ÜR.  SERVIR  A  ,  L’hISTOIRE 
phi??fli-““"  ^  f’wf^‘»^"èft3fortipoftéè«f,0îrequele^^^^ 

que'^du  cam-  phre  ■:  eft'  iiîieir-éfp^e  ie:  fpédfiqttei  .dan^  les.ia,' 
mflamma  érifipélateuf^s^ij;  ;  taht:  ..ex;ériêur« 

tionséréfîpé-  f|u’intéj:i^uteRp i^dopne  fur  ices ;de®ièr,^ jpApn^^ 
laceufss.  mations  des  preuves  de  fait  v:;gui -méritent toute 
l’attention  des  Médecin?  il  ne  propofe  cepen¬ 
dant  fes  idées  à  ce  fujet ,  qu’avec  une  réferve 
■  •  qm  fait  honneur -à’ fa  prude'^  &'.  à.  fa  mddéf- 

'  /«e.  Il  croit’ .qü’'on’peut  donner  ite  camphresàtune. 

^  -  -•  dofe  i>eauc(Rip  -phis  forte  que  -celles  qu’ont  cou¬ 
tume  de'-p'irefcriro des' Auteurs  de  Médeciné.&les; 
praticiens '^i  mais -qudl' feroit  dangereux-  aulfîi  dé 
là  porreri  trop "10143,, XJne  dragme  entière  de.cam- 
phre^j  quesfit "-prendre  une  Religieufe  d’hôpiiai , 
dans  'l’éfpacè-idte-  demi  heure ,  ’  à^une  Me  accolé 
Ché'ë>  depufeUroisi  femaines-,  ponrxaimer  d,e  vio¬ 
lentes  doifieurs'  ie  colique /qu’elle  -reffentbit^lBr 
jettefentsdarrs"  uniroid.  terdbiei^uqulfai&fîtterpiti^ 
dïè'-poufda-vie;'  Cette  imprudéncec.Tfe’at  cepeffi? 
dant  pas- id’aÉitri^  -fiiites  ;.Ie  froichiferdifl^u captés 
eft-viron  unécîheufs.ç  &  la  rîialdde  fe-  trouvajpat-. 
fartementigaèriiê;-(;g);''i-'--  •  ?.:j1  •  ^ 

--r  A'-jS.-TI  C-LE  oGp'^cXX.  • 

?  tors 


Sur  le  danger  dcs'coups  a  la  tïte  , .  . . ■ 

nHntéreJj^nLo^iie-  k  cuir-  rç-hen'jlu, 
tions  des  riizrjtl^iç^^^ur.çdLêi'^e&m^.f^^ 

^  du  gios''  àoi&t  du  P kd.  1-'-^  i-  '  ' 

à'^ia  ]^T  Ous.,a.yp^ '(fouine  -dâùs'^ç^^^^ 
tér°irent”cr^ê  -4’™vmérri6ire*de  'M.  » 

le  cuir  che-  i.--L  .j  --.y '-'i-, '■"Tr-;  .  - 

velu.  Ce)  i^skng  de--^kurg;_gsg^.-_  i|o-,i.Ss^  ;  -î-  -  -- 


Danger  des 
coups  '  ’ 


DE  LA  CïîIRURGIE  DU  XVIII.  SiÉCLË.  6^  J 
fur  les  plaies  &  les  contufions  de  la  tête  qui 
ri’àiFeôent  que  les  tégumens.  Ge  mémoire ,  lu  à 
la  féance  publique  de:  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie  en  1742.  ,  h’a  point  encore  été  impri¬ 
mé  dans  les  recueils  de^  cette  Académie. 

M.  Poutedu  nous  en  a  donné,  un  fort  inftruâif 
fur  le. même  fujet,  dans  fes  mélanges  de  Chi¬ 
rurgie  (u;).  Il  prouve  ,  par  plufîeurs  exemples 
de&  plus,  frappans  :  que  les  fluides  extravafés 
dans  les  contufions  de  la  tête  ,  fans  folution  de 
cônjtinuîté  aux  . tégumens  ,  ne  fe  réfolvént  pas 
toujours  parfaitement  ,  &  que .  cè  qui  en.  refte 
dans  le  tiffu  dé  la  peau-,  peut ,  :en  fe  '  pervertif- 
fantj  dopner  pccafîon  aux  fynip  tomes  ,  les  plus 
formidables ,  tels  que  des  paralylîesimiverfelles^ 
des. convulfîons 'générales. ,  la  perte .  de  connoif- 
fance'y  &c  6c  qu’on  ne.  trouver  desr  nefîburees 
efficaces  contre  ces  terribles  aeckiens  ,  que.  dans 
larChirurgie  ,  qui ,  par  le  moyen  d’une  incifion 
cruciale  -  fur  1  endroit  de  la  doulèurr>  des  fait  dif- 
parohiè  ;jEomme  par  unenchante]iîent.M.,'Hm'n, 
lavant  Chimrgiénr.deiQijcm  ,  ai  icommimiqué  •au 
Journal  de  Médecine  (è)!,  .un- cas  remarquable 
de  çette  natûre.tGn  yerra  dans  ce  volume 
tvde  JCXX,  )  ■  ^hifiioirê  d’une  épilepfie  iympthati- 
que^i  furvenuè; après' la  réunion  d’une  plaœ  d’ar¬ 
mé  Bfeulau  poignet ,  &  que  M.  AndouilLé  ,  pre¬ 
mier  Chirurgien  dp  Roi'  en.  furvivance,  guérit 
par  une  iïmpie  incifion  faite  fur  la  cicatrice. 

j  ::  .r  _  ..,.11.^.  ^  .  - 

«luxations  des  mufcles  font  une  maladie  ■  ia  luxation 
dont  aucun  Auteur  de  Chirurgie  n’aypu.  parlé 

avant  M.  Fouteau  ,  q'uî  en  a  fait  IC. fujet  d’un  dienouyeUe- 
■  ~  memoecnte. 

G)  .^lêlang.  de  Chîrufg.  pag.  273-293  ' 

(^- Août,  1762  ^  pag.  é8^73.-  -  :  : 


6^6  Mémoires  POUR  sÊRViR  A  l’histoïre 
mémoire  très-intéreffant  (rj.  Oii  en  trouve  feu¬ 
lement  quelques  notions  affez  vagues  dans;  NI. 
Van-Swkten  (dy  ;  ôc  dans  le  prqGis  de  Médecine 
pratique  de  M.:LieixtûUii  (e)  ,  qui  n’ëa  a  rien  dit 
de  plus  particulier  dans  la  dernière  éditionvqu’il 
a  donnée  en  latin  de  cet  ouvrage  (/).  ... 

La  luxation  ’ des  miifcles  eft  l’effet  d’une ’con- 
traâion  .violente  &.  irrégulière  ,  qui  les  force  à 
fortir  deda  place  ^  qu’ils  occupent  naturellemeati 
Ce  déplacement -eft  fuivi  d’une  douleur  extrême^ 
ment  vive quelquefois  de  rimpuiffance  abfo^ 
due  der: mouvoir  la  partie.  .  :  ; 

LesrMïiufGies  iongs  &  greles' ■,  tels  ,  que  cetix^.dés 
extrémités^  du  cou  &  des'lombes ,  fonples  plus 
expoïes  â''cet:acçident.: 

.  ;Ppuc  réduire  ;ja  luxation  ,  on  commencera 
par  mettre  lest  mufcles  .  déplacés  dans  le' pins 
grand  relâchement  poffible  ;  on  appliquera  én- 

.fiute  avec  un  peu  de  force  l’tuii  &  l’aptre  pouce 
iubceffivertîent  fiir  le  centre  :  de  !la.o  douleur..::-  -  - 
-  li  ruffit/quelquefois.  de  feire^de  fo^  ffiéBons 
fur  iapparciecErmlade  avédlla  .'main  ,  ou  âvecnine 
boule  dedû^ei'fin:  &  dûr.  v..  .  . 

L’Âuteùr  rapporte  un  exemple  très-retnarqua? 

ble  du:  fuccès  ;dé:  cette  méthode.’  M.  Faure^  an- 
\  cien  j&  kétebf ê  confrère  rde  ?M..  Fouteau  j  pO:  a 
plufieurs  qu-irlui  .font:  propres^  &  où  il  a  égaler 
ment  réuffi  pai  cê  procédé  :(g).'  :  -  -  ■  • 

Déplace-  M*  PoUiCau^VU.  ,  Ü  ÿ  à  très-long-temS  ,  1^  dé¬ 
ment  des  bs  ■  din  s.ii:  ^  ^ 

:  p;'  “  '0  ^^âng:dè;Giiirurg:4p'5-437-  ‘T  -  -  . , 

;:?  ■  (i)Cbrhtirënr/m  Àph.  355^ 

-  (ed-Editr^Franfî- in-8° .  pag-. -5  5  7. 

(/)  /n-4°.  2.;V0l.  Paris-,::i.772,,  .  /  ^ 

(g)  Voye^  dans  ce  yplùme  îonejj[ai  fftr  le  gati^on'r 
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placeméat  de  ces  j^s-  fuivi  d’une  contraâion  (i;  fézamoïdes 
violente  dé  la  mâchoire  inférieure  contre  la  fu- 
périeure  ,  &  d’une  convulfîon, -fi  .■  forte;  de  lous  moTî.  ^  * 
les  mufcles  du  larynx  ÔC  du  pharynx  que  le 
malade  ne  put  jamais  articuler  une  feule  pa¬ 
role,  ni  avaler  quoi  que  ce  foit;  La;mort,  fut  la 
fuite  <ie  cet  état  terrible,  dont  l’Auteur:  n’avoit 
pas  du  tout  fouçonné  la  caufe  le  malade,  ni 
perfonne,  n’ayant,  pu  l’en  inftruiîie.,  Cette  pbfer- 
vation  n’a  pas  échappé  à  Hippocrate:,  -  èç;,  je  me 
fuis  toujours  rappellé  avec  douleur -,1  ajoute  M. 

Fouteau^  le  .  tribut  que  ce  malheureux  paya  à 
mon  inexpérience  ;  dans  des  rems  plus;iu;mineux 
je  n’aurois  pas  hélité  à  faire  i’ampUîation  de  for¬ 
te  il,  ainfi  que  des  os  fézamoïdes  ,  &  je  ne  doute 
pas  que  le  fuccès  n’eût  couronné  cette  opération 
(4)é  II  y  en  a  un  exemple  dans  ce  voluipe  zlrti- 
ckXXXIX, 

m=========^^ 

ARTICLE  CXXXI. 

Sur  la  réunion  de  Vintejîin  qui  a' fpüffert  déperdi¬ 
tion  de  fubjîance  dans  une  hernie  avec  gangrené. 

Par  M.  Pipelet  l’aîné  (a). 

M  Pipelet  avoir  communiqué  ,  en  1756  ,  à  obfervatîon 
•  l’Académie  une  obfervation  fur  une  her-  mémorable 
•  '  /11/*  la  jréu- 

me  avec  gangrené ,  rapportée  dans  le  mémoire  nion  ^’un  in- 
de  M.  Louis  fur  ces  fortes  de  hernies  ,  inféré  dans  teftm  q-ai  a 
le  troifième  volume  de  cette  compagnie.  Il  s’a-  perdition  dè 
giffoit  d’une  femme  qui  avoir  été  opérée ,  en  fubftance 
1740  ,  d’une  hernie  dans  laquelle  on  avoit trouvé  nkaveep^H 
une  aniè  d’inteftin  gangrenée.  Les  excrémens  g?ene. 


(A)  Mêlang.  de  Chirurg.  pag.  42.5.  4^6. 

(^)Ce  mémoire  de  M.  PipeUt.  eft  inféré  dans  le  qua¬ 
trième  vol.  de  l’ Acad;  Roy.  de  Chirurg.  .  .. 


Mémoires  POUR  Servir  a  l’Uistoire 
avoient  pris  leur  route  par  la  plaie  ;  la  malade 
étoit  dans  cet  état  depuis  quatre  mois ,  Sc  l’oj^ 
ne  voyoit  rien  de  plus  avantageux  que  la  con- 
fervation  de  ce  nouvel  anus ,  lorfqu’une  faute  de 
régime  obligea  de  donner  un  minoratif  ;  les  ma¬ 
tières  ,  au  lieu  d’être  expulfées  par  la  plaie  ,  pri- 
rent  dès  ce  jour  leur  route  vers  lé  redum  ,  8c 
la  plaie  fut  parfaitement  cicatrifée  en,  douze  ou 
quinze  jours.*  Cette  femme  qui  ,  depuis  lors , 
arolt,  toujours  joui  *d’une  bonne  fanté',  étant 
morte  en  if66  y  à  l’agé  de  ans ,  d’une  caufe 
tout-à-fait  étrangère  à  l’opération ,  M.  Pipelet 
fut  curieux  de  faire  l’ouverture  du  cadavre,  pour 
voir  de  quelle  manière  s’étoit  faite  la  réunion 
des  deux  bouts  d’tnteftin.  La  pièce  enlevée  du 
cadavre  offre  une  portion  de  l’ileum  formant  un 
canal  continu  qui  n’a  ,  pâr  la  partie  antérieure , 
qu’un  point  d’adhérence  avec  le  péritoine  ,  vis-à- 
vis  l’arcade  crurale  ;  le  cylindre  eft  libre,  dans 
tout  le  relie  de  fa  circonférence.  L’inteftin  n’étoit 
donc  plus  flottant ,  comme  dans  l’état  naturel, 
mais  il  étoit  fixé  dans  une  portion  de  fpn  .con¬ 
tour.  Il  formoitun  angle  aigu  dans  cet  endroit '5 
il  n’en  étoit  cependant  réfulté  aucun  inconvénient, 
fl  ce  n’eft  quelques  mouvemens  de"  colique  , 
dont  les  retours  furent  retardés  &  enfuite'  diffi- 
pés  par  un  régime  exaâ  3c  rufage  de,  l’hdile 
d’amendes .  douces* ,  L’inteftin,  étoit  rétréci  dans 
le  point  de  réunion  ,  ÔC  la  pièce  anatomique, 
vue  pas  derrière ,  montre  ce.  retrécifreménî  d’une 

manière  bien  diftinéte.  H  .dépend  principalement 

de  la  conflrtéliGn  du  boutMnférieur  correfpm^' 
dant  à  l’anus.  Cette  circonftance  paroît  à  l’Au' 
te  ur  propre  à  appuyer  le  fentiment  -  de- hJ- 
Louis,  qui  blâme  le  régime  févére  qu’on  fm^ 
obferver  dans  ces  fortes  de  maladies.  On  ne  peut» 
dit-il  ,  prendre  trop  de  précautions  pour  éviter 
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le  fetréciflement ,  puifqu’H'a Ji&u,  même  dans  les 
gros  inteftins ,  où  il  femble  qu’il  devroit  être 
moins  à  craindre  ,  ainfi  qu’il  cônfte^par  une  ob- 
fervation  de  -M.  Amyand  ,  rapportée  dans .  les 
tranfaâions  pMorophiques ,  annéè  1736,  que 
l’Auteur' expofe  fommairement. 
r  M.  Pipelet  termine  -fon  mémoirenen  témoi¬ 
gnant  fa  furprife  de  ce  que  ,  jufqu’à  nos  jours  , 
il  y  a-  eu  :  li  peu  d’obfervations  fur  .  Les  hernies 
avec  gangrené  ,  quoique  cette  maladie  -  ait  tou¬ 
jours  dû  être  fréquente.  Qn  regardoitrapparem- 
ment  les  malades: 'dans,  cet  état i,. comme  dans 
un  cas  déièfpéré^  Il ;faut pourtant  avouer  ,  dit-il, 
que  le  vrai  caraârere  'dé  la  maladiea  ^té  îbuvent 
méconnu ,  lorfqu’il  u’y  '  avoir  qu’une-  portion  du 
calibre  de  l’intehin  de  pincée  ;  c’eft  ce  qu’il 
prouvé  par  des  dbfervations  fur  de  pareilles  her¬ 
nies  que  rapportent fans  s’en  ..douter, ,  des  Mé¬ 
decins  d’ailleurs  fort  inftruits  fur  d’autres  ma¬ 
tières;  '  .  .  v  .  • 

Le  récit  de  la  maladie  dont  mourut  le  Comte 
d’Orient ,  oncle  de  l’Empereur  Juhen  ,  offre 
l’exemple  d’une  hernie  avec  gangrené  bien  ca- 
raétèrifée.  Oriûq/è  ,-  Médecin  &  ami  de  cet 
Empereur  5  :a'  dû  en  être  témoin.  Il  n’en  dit  ce¬ 
pendant  rien  dans  -fes  ouvrages.;,  mais  on  fait 
qn’ils  ne  font  qu’une  compilation  des  écrits  de 
Galien  &  des  .  autres  Auteurs  'qui  avoient  vécu 
avant  lui ,  &  qu’il  n’y  a  rien  ajouté, de  ce  qu’il 
avoit  appris  de  fa  propre  expérience.  ■  , 


Comment 
oa  remédie  à 
l’oblitération 
ou  à  l’excès 
de  retréciffe- 
ment  d’une 
portion  d’in- 
teftin  trop 
long  -  tems 
étranglé  par 
l’anneau. 
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ARTICLE  CXXXIL  ,  : 

Sur  un  effet  peu  connu  de  l'étranglement  dans  L 
hernie  intejlinale.  Par  M.  Ritsch  (a)i 

U  N  homme  âgé  de  quarante-einq  ans  portoit 
depuis  plufieurs  années  une  hernie  inguinale 
qu’il  contenoit-  par  un  brayer.  Ayant  fait  un 
effort  pour  foulever  un  fardeau  ,  la  hernie  for^ 
tit  5  &  dès  le  moment  il  fut  attaqué  des  accidens 
qui  annoncent  Tétranglemént  de  l’inteftin.  La 
faignée  réitérée,  les  lavemens  les  cataplafmes 
émolliens ,  les  démi-bains,  les  clyftères  de  fu¬ 
mée  de  tabac  ,  rien  ne  fut  oublié  pour  combat¬ 
tre  les  fyptômes  préfens  mais'  çes  fecours , 
continués  pendant  deux  jo'urs,  n’ayant  produit  au¬ 
cun  effet,,  on  fut  obligé,  le  troifième ,  d’en  ve¬ 
rnir  à  l’opération  ,  qui  fut  faite  par  M.  Ritjcii. 
Après  avoir  ouvert  le  fac  herniaire  ,  il  trouva 
Tinteftin  enflammé  ;  mais  l’inflammation  n’étoit 
pas  aflêz  grave  pour  contr’indiquer  la  réduôion. 
Dès  qu’elle  eut  été  faite  ,  les  accidens  parurent 
calmés ,  mais  le  malade  n’étant  .'point  allé  à  la 
felle  ,  ils  reparurent  bientôt ,  &  la  mort  s’enfui- 
vit  douze  heures  après  l’opération., 

A  l’ouverture  du  cadavre  ,  M.  Ritfch  trouva 
que  l’inteftin  ileum  étoit  exceflivement  rétréci 
aux  endroits  qui  avoient  été  étranglés  par  fan- 
neau  ,  ou  plutôt  qu’il  y  avoit  adhérence  mu¬ 
tuelle  des  parois ,  8c  que  le  canal  étoit  entière¬ 
ment  oblitéré. 

Ce  cas  funefte  ne  doit  pas  être  abfolument 
rare ,  &  l’Auteur  croit  qu’un  examen  attentif 


Çæ)  Le  mémoire  de  M.  Ritfch.  eft  inféré  dans  le  qua¬ 
trième  vol.  de  l’Acad.  Roy.  de  Chirurg. 
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eût  fouvent  offert  le  même  défordre  dans  le  ca¬ 
davre  de  ceux  à  qui  la  perfévérance  des  accidcns 
a  caufé  la  mort  après  l’opération  la  mieux  faite, 
îl  eft  donc  important ,  dans  toute  opération  de 
ce  genre,  de  ne  pas  procéder  à  la  rédudion  , 
fans  avoir  préalablement  retiré  un  peu  au-dehors 
î’anfe  de  l’intcftin  ,  afin  d’examiner  la  nature  de 
î’impreffion  faite  à  l’endroit  qui  a  fouffert  l’é¬ 
tranglement  ;  &  fi  l’on  y  trouve  une  bride  ou  une 
oblitération  qui  s’oppofe  abfolument  au  paflàge 
des  matières ,  on  doit  bien  fe  garder  de  faire  la 
rédudion.  La  nature  ne  peut  rien  dans  un  pareil 
cas  ;  le  malade  ne  peut  attendre  fon  falut  que 
des  fecours  de  l’art.  Le  leul  parti  qu’il  y  ait  à 
prendre  alors ,  c’eft  de  couper  l’anfe  de  î’intefi- 
tin  au-deffus  des'  brides ,  de  manière,  à  retran¬ 
cher  tout  ce  qui  a  été  compris  dans  l’anneaü. 
Le  biftouri  ou  les  cizeaux  feront  fans  inconvé¬ 
nient  ,  ce  que  la  pourriture  fait  en  tant  d’autres 
cas  ,  &  le  malade  fera  dans  l’état  où  font  ceux 
à  qui  l’on  a  fait  la  même  réfeétion  pour  caufe 
de  gangrené. 

Mais  comment  s’y  prendre  enfuite  pour  pro¬ 
curer  la  réunion  des  deux  bouts  d’inteftin  ?  On 
né  faüroit  abandonner  l’ouvrage,  à  la  nature , 
comme  dans  le  cas  rapporté  par  M.  Pipelet  ;  car 
on  fuppofe  ici  que  l’inteftin  efi;  libre ,  5c  qu’il 
n’y  a  aucune  adhérence  intérieure.  D’un  autre 
côté ,  M.  Louis  a  fait  voir  dans  fon  m-émoire , 
les  iaconvéniens  auxquels  on  s’expofe  en  fe  con¬ 
tentant  de  retehir  les  deux  bouts  de  l’inteflin 
dans  la  plaie  :  rien  n’eft  donc  plus  convenable 
dans  ce  cas ,  que  de  pratiquer  l’opération  de 
Ramdoffr ,  ou  plutôt  celle  que  M.  Louis  pro- 
pofe  d’après  l’obfervation  de  ce  Chirurgien  3  car 
avant  M.  Louis  on  n’avoit  confîdéré  ce  fait  que 
comme  un  cas  unique  ifolé ,  que  comme  une 
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obfervation  très-curieufe  ,  fans  fonger  à  en  tirer 
des  conféquences  qui  en  feroient  iin  point  de 
pratique  des  plus  importans. 

Mais  M.  Ritfch  obferve  que  l’infinuàtion  pure 
2t  fimple  d’un  bout  d’intèftin  dans  l’autre  n’eft 
pas  aufli  aifée  à  faire  &  à  contenir  qu’on  pourroit 
le  croire.  Ces  parties  font  flafques ,  glifîàntes  & 
fufceptibles  de  rétraâion.  Il  croit  qu’on  réuffira 
mieux  en  introduifant  dans  le  bout  fupérieur  de 
l’inteftin  un  petit  cylindre  préparé  avec  une  carte 
roulée  ,  vernie  d’huile  de  thérébentine  &  trem¬ 
pée  dans  l’huile  d’hypéricum  ou  autre  fembla- 
ble.  On  introduira  enfuite  plus  aifément  le  bout 
fupérieur  ,  conjointement  avec  le  cylindre ,  dans 
le  bout  qui  répond  au  reâum.  On  maintiendra 
la  carte  en  place  par  .un  point  d’aiguille  qui  tra- 
verfera  les  deux  bouts  d’inteftin  &  le  cylindre, 
Sc  après  avoir  rapproché  l’inteftin  de  l’anneau , 
on  alTujettira  le  fil  dans  la  plaie,  jufqu’à ce  qu’on 
croie  la  connexion  de  l’inteftin  fuffifante.  C’eft 
là  le  procédé  qu’enfeigne  ,  depuis  plufîeurs  zn- 
nées,  M.  Sabatier  dans  fes  cours  d’opérations  à 

-l’hôtel  royal  des  Invalides. 

Ce  mémoire  de  M.  Ritfch  a  rappellé  aux 
,  auditeurs  quelques  cas  analogues  auxquels  on 
n’a  pas  remédié.  Ces  exemples  fâcheux  montrent 
Futilité  de  fon  obfervation  &  des  conféquences 
pratiques  qu’il  en  tire.  Ce  fait  prouve  particu¬ 
lièrement  la  néceffité -d’ouvrir  le  fac  herniaire, 
pour  connoître  l’état  de  Finteftin  avant  que  den 
;  faire  la  réduébion. 
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art  I  C  L  E  C  X  XX  ILE 

Sur  les  Hernies,  ûe  Vefiomac,  Par  M.  Pipelet,  le, 
jeune  [a)», 

MDe  Garengeot  avôit  donné ,  dans  un  mé-  Obferva- 
•  moire  fur  plufîeurs  hernies  fîngulières ,  in- 
fëré  dans  ie  premier  volume  de  l’Académie  de  fur  la  hernie 
Chirurgie,  deux  obfervations  fur  la  hernié  d’ef- 
tomac.  Ces  faits  bien  conftatés  &  garantis  par 
l’adoption  de  la  Compagnie  ,  ont  été  attaqués 
par  M.  Guni,  ProfeiTeur  d’Anatomie  6c  de  Chi¬ 
rurgie  en  i’Univerlîté  de  Leipfick ,  qui,  dans 
fon  traité  fur  les  hernks  publie  en  1744,  a  cru 
recbnnoître  dans  les  obfervations  de  M.  de  Ga- 
rangeot ,  des  circonftances -qui  lui  font  douter 
qu’il  ait  été  véritablement  queftion  des  hernies 
d’eftomac. 

M.  Pipelet  entreprend  de  combattre  les  raifon- 
nemens  de  M.  Guni ,  &  il  fait  vair  que  ,  quoi¬ 
qu’il  y  ait  quelques  dilFérences  entre  les  obferva¬ 
tions  qu’il  rapporte  ,  &  celles  de  M.  de  Garen- 
geot  J  rélativement  au  liège  de  la  tumeur,  à  fon 
volume  ,  au  degré  de  mollelïè  &  de  réliftance ,  6c 
aux  fymptômes  ,  il  ne  s’enfuit  pas  que  les  tu¬ 
meurs  obfervées  par  ce  dernier  n’étoient  pas  des 
hernies  d’eftomac. 

Il  expolè  enfuite  les  obfervations  qu’il  a  lui- 
même  eu  occafion  de  faire  fur  cette  maladie.  Le 
fujet  de  la  première  eft  un  jeune  homme  de  onze 
ans,  qui,  à  la  fuite  d’une  grande  maladie  ,  s’ap- 
perçut  de  l’augmentation  d’une  tumeur  qu’il  por- 
toit  à  la  région  épigaftrique  ,  &  qui ,  juiques  là , 

(æ)  Le  mémoire  de  M.  Pipslet  eft  inféré  dans  le  qua¬ 
trième  voL  de  i’Âcad.  Roy,  àe  Chirurgie.  : 

Ss  ij 
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n’avoit  caufé  aucun  accident  confidérable.  Ü 
foufFroit  de  reftômac  ,  il  ne  pôuvoit  ■^digérer  & 
étoit  tres-foible.  M.  Pipelet  fit  rentrer  la  tumeur , 

Sc  la  contint  par  un  bandage.  Dès  ce  moment' ce 
jeune  homme  fut  guéri. 

Il  s’agit,  dans  la  féconde,  d’une  fille  âgée  de  13 
ans  ,  qui. s’étant  bleffée  deux  fois  en  tombant, 
à  la  région  épigaftrique  ,  étoit  fujette  à  des  vo-  ' 
rnifîèmens  quelquefois  accompagnés, de  convul-  : 
fions ,  à  des  dpukurs  de  tête  ,  à  des  feux  auvi- 
Iage,à  de3  étouffemens  prefque  continuels 4  à 
des  battemens -dans  l’eftomac  très-fréquens,  &c. 
On  découvrit  une  hernie  d’eftomac  de  la  grof- 
feur  du  poing.  La  réduâion  &  le  bandange  fi¬ 
rent  difparoitre  tous  les  fymptômes. 

Une  caufe  vioientev.qui  a  précédé  ,  &  qui  a 
pn  produire  la"  ,  rupture  pu  l’écartement  des  par¬ 
ties  contenantes ,  éciakcit  beaucoup  de  diagnof- 
tic,  dans  Ces  fortes  de  cas.  Mais  il  fera  bien  pins 
difficile  i  fi  l’on  efl;  privé  de  ce  figne  commérao- 
r.atif  ,  &  fi  à  ce  défaut  .fie  joint  celui  des  fignes 
fienfible's.  Les  fiymptômes  étant  alors  équivoques 
&  communs  à  d ’autrés  maladies  ,  ce  n’eft  qu’a¬ 
vec  beaucoup -d’applleation  qu’on  pourra  recon- 
noîtré- Je  pincement  d’une  très- petite  portion  des 
membranes  de,  l’eftomac.  L’Auteur  tâche  par  de 
nouvelles  obferVations.de  jette.r.du  jour  fiur  cette: 
matièrei,  - .  " 

Une  Religieufe  fouffroit  p  depuis  plufieurs  an¬ 
nées  des  .douleurs  p.des  tiraillemens  d’eftomac  j 
des  naufées  y  elle  digérok  mal  ,  .  ,  fe  plaignoit  de 
feux  au  vifage  ôc  de  vapeurs  ^ -elle  ,  maigrifibit^j 
fies  forces  dim.muGient.  M.  Pipelet  loupçonna  iS 
hernie  de  l’efiomac.  L’examen  de  la  ligne  blan- 
che..ne  lui  offrit  .cependant  aucune  lumeur  ;  mais 
feulement  de  la,  foibleffe  dans  l’erpace  des  mui- 

ciessdroits.  11^  kcliner  le- corps  en  devant ,  ks 
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fflufdes  étant  alors  dans  un  grand  relâchement , 
il  découvrit  une -efpèce  d’éventration  par  l’écar¬ 
tement  des  fibres  aponévrotiques:.  qui  Çont  entre 
rorigine  de  ces  deux  rnufcles.:  La  malade .  ayant 
toufle,  il  fentit  alors  diftinéèement  une  partie 
de  l’eftomae ,  peut.-être  aveçld’autres  organes. 
venir  frapper  contre  fes  doigts  f  •  &  il  comprît 
qu’il  éroit  facile  ,  dans;  des  pofitions  inclinees  ,  le 
corps  étant  debout ,  que  çeS;  ;organes  fjffent 
pincés  &  retenus  dans  cét  écartejmeai:.  Le  fucces 
du, bandage  juftifia  l’idée- deiL^tUeur.  JL  a  ob- 
fervé  que  lorfque  ces  maiadeaJ^^  ,  quib 

'  touffent,  fe  mouchent,,ou.qu’ils  éternuent, ils, fenient 
à  l’épigaftre  un  maLaife;  qui  les  oblige  d  y  poarterla 
main.  Souvent  rnême  iL.y  a  ^.n:poinr:de.£eiîûbi:- 
lité  qui  indique  le  lieu  précis  du  pincement.  -  j 
Cette  obfervation  eft  ifmyie  d’une  ;au.tfe  à-peu- 
près.  fem^blable  faite -par';  M.]  iSabatiei::'^  qui'i, 
après  des  recherches  .ekaâes-.,:jdécou,vrit.i;  au  lieu 
d’une/tuijeur  ,i-unel  fîmple.  dilatation  à' la  partie 
fupériepre'fel’inteïvallesdés:  dmits;,  .& 

fit  difp§r:OÎ|:re:ÿpar:;le;înoyén\LduL .'bandage  ,  des 
accidens  qui  duroient  .depuis  fept  an; 

Dans;  une  autre'  oblérvatioA  :  de  1  Auteur  j1 
eft  queftiQCtiii’uBe  .tutneut'.de  Ja  grolleur  d  un 
pois,  formée  par  l’eftomac.„  La  malade  eioit 
dansiumétat  déféfpéré.'.'Le  batidage:  contentif  la 
fouiâgea  fur  ;  le  champ  ^  là  guérit  enfin:  peu- 
à-peu.  i;:  ' 

La  fîxième  offre  un  cae  où  les  accidens  étoient 
caufés  par  une  dilatation  à  la  ligne  blanche. 
Lorfque  la  malade  étoit  debout,  les  parties  in¬ 
térieures  fe  portoient  .en  -devant.  Le  bandage 
n’eüt  pas  un  effet  moins  beuireux.  M.  Fipdet 
avoir  obfervé ,  quelques  mois  auparavant,  la  mê¬ 
me  dilatation ,  mais  beaucoup  moins  confidé- 
rable ,  &  il  s’étoit  contenté  de  prefcrire  le  repos 
S  s 
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&  le  régime.  Cette ,  obfervation  femble  prouver 

-félon  lui,  qu’au  défaut  de  lignes  fenfibles  bien 
marqués,  les  accidens  feuls  peuvent  fuggérer  de 
bonne  heure  des  moyens  de  guèrifon  ,  &  préve¬ 
nir  l’augmentation  du  mal. 

Enfin  la  dernière  obfervation  regarde  une 
Dame,  que  les  à'cddens  de  la  hernie  avoient 
prelque  réduit  dans  le  marafme.  M.  Pipelet  dé-, 
couvrit  une  très-petite  tumeur  pincée  dans  la  ■ 
ligne  blanche,  La' réduction  faite  &  le  bandage 
appliqué  ,  ces  accidens  cefferent  dès  l’inftant,  6c 
la  malade  recouvra  une  parfaite  fanté. 

L’Auteur-  co'iîélud  qu’il  eft  effentiel  de  bien 
-examiner  toute  d’étendue  du  ventre  quand  ilfe 
rencontre  dès  lignes  équivoques  &  qui  ont  rap¬ 
port  à  d’autres  maladies.  :  .  : 

-  '  On  voit  que  dans  léslhernies  d’eftomac ,  toute 
d’indication  conlifte  à  empêcher  ce  .vifeère  d’être 
:pincé  par  les  parties’ contenantes &  que  le  ban¬ 
dage^  reft  ',  noa-féùlemeiit  le  principal  j- 'mais  le 
ièuLmoyen  curatif.^  Ce  bandage  eft  effentielle- 
cment‘  compofé  d’une  ceinture  &  d’une  pelote 
qui  s’applique -fur  le  point  dilaté.  Sa  grolTeur 
dpit  être  proportionnée  à ''rétendue  de  lâ  dilata¬ 
tion  fa  figure  tèllé^e  les  parties  -birconvoi- 

fînes  le  prefcrivent.  ;  '  ' 

Ce  mémoire  eft  fuivid’unë  obfervation  de  M* 
de  la  Peyronie,  fur  une  hernie  ventrale  formée 
par  le  colon.  Une  Dame  fujette  depuis-  long- 
tems  à  de  fréquentes  coliques  ,  en  eut  une  tres- 
violente,  qui  fut'terminée  en  deux  jours  par  une 

léthargie  mortelle.- M.  de  la  Peyronie  ‘  l'ouvnt 
pour  examiner  une  tumeur  qu’elle  portoit  de¬ 
puis  vingt  ans  à  environ  trois  travers  de  doigts 
6c  au  côté  gauche  de  l’ombilic.  Il  découvrit 
qu’elle  étoit  formée  par  le  colon ,  qui ,  dans  cet 
endroit ,  s’étoit  rétréci  &  allongé.  Ses  membra- 
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ces  étoientfort  minces ,  6c  fa  direâion  changée  5 
il  defcendoit  de  la  longueur  d’un  pied, ,  pour 
former  la  hernie  ventrale,  6c  il  étoit  collé  au 
péritoine  par  l’épiploon  &  par  quelques  appen¬ 
dices  graiffeufes.  On  ne  trouva  ni  inflammation  , 
ni  changement  de  couleur ,  ni  étranglement  fen- 
fible  ,  en  forte  qu’on  ne  jugea  pas  que  la  hernie 
eût  été  la  caufe  prochaine  de  la  mort.  Mais  M. 
de  la  Peyronie  penfoit  qu’elle  pouvoit  bien  en 
avdir  été  la  caufe  éloignée ,  par  le  dérangerhent  des 
digeftions  ^  par  l’indigeftibn  finale  qu’elle  a  voit 
vraifemblablement-  occafionnée.  Il  efi:  certain 
qu’on  auroit  pu  ,  dans  les  commencemens ,  gué¬ 
rir  la  malade  par  la  réduâion  de  la  hernie  Sc  par 
l’application  du  bandage.  - 

Cette  obfervation  &  les  précédentes ,  prouvent 
que  la  hernie  d’efiomac  peut  être  funefte  indé¬ 
pendamment  de  l’étranglement  ,  &  qu’il  fuffit 
pour  cela  que  ce  vifcère  foit  pincé  immédiate¬ 
ment  ,  ou  tiraillé  par  les  parties  voifînes. 


ARTICLE  CXXXIV. 

Obfervations  far,  la  fuppuration  de  la  membrane 
propre  du  tejîicule.  Par  feu  M.  Petit  [a). 

»  T  Orfque  le  corps  du  tefticule  eft  altéré ,  Dansiafup- 
»  J—*  8c  que  la  membrane  propre  qu’on  nom-  puration  de 
»  me  albugineufe  eft  percée  ,  l’ulcère  fournit  à  du”teflic?ie^, 
«  chaque  panfement  une  matière  grifâtre  que  l’on  la  fubftance 
»  prend  pour  un  pus  mal  digéré  ,  ou  pour  des  or^nef^^îi- 
»  lambeaux  de  pourriture  ,  ce  qui  cependant  fente  fous 
»  n’eft  autre  chofe  que  la  propre  fubftance  du 
»  tefticule.  Or ,  lî  l’on  ne  connoît^point  cette  sâtre  &  mal 

digéré.  Mé- 

‘  - - — ”  .  prife  à  éviter. 

(it)  Les  obfervations  ds  M.  Petit  font  inférées  dans  le  à.ce  fujet. 
quatrième  vol.  de  l’Acad.  Roy.  de  Cbinirgie. 

S  s  iy 


64^  Mémoires  pour  servir  a  l’histoire 
»  particularité ,  il  arrive  qu’on  vuide  mai-à-pro- 
y)  pos  toute  la  membrane  albugineufe  ,  laquelle 
î)  devient  par-là  le  réceptacle  du  pus  qui  caufe 
5).  ou  entretient  la  fièvre,  Sc  autres  accidens  qui, 
5)  peuvent  caufer  la  mort 

M.  Petit  avoue  ingénûment  être  tombé  dans 
cette  faute.  Un  malade  à  qui  il  avoir  fait  une 
opération  au  tefticule  ,  étoit  en  train  de  guèri- 
fon.  Mais  il  fortoit  toujours  par  l’ouverture  du 
peritejîes ,  de  cette  même  fubftance  ,  qu’il  pre- 
noit  pour  du  pus  ou  des  lambeaux  d’efcarre. 
Ayant  remarqué  que  quand  les  lambeaux  ré-- 
lîftoient  à  leur  réparation ,  il  fortoit  du  fang , 
il  aggrandit  l’ouverture  ,  &  s’apperçut  de  fon 
erreur.  Il  fe  contenta  alors  de  panfer  avec  le 
baume  de  Fioraventi ,  &  il  ne  fortit  plus  rien. 
Le  tefticule  avok  perdu  le  tiers  de  ù  propre 
fubftance. 

Dans  une  autre  occafîon  -  où  il  fut  appellé 
trop  tard  pour  éviter  cette  faute,  toute  la  fubf¬ 
tance  du  tefticule  avoit  été  tirée  ,  &  •  il  ne  refta 
plus  que  l’épididyme  ,  qui  étoit  tuméfié  au  point 
qu’on  le  prit  pour  le  tefticule  même.  Comme  il 
devenoit  dur  &  qu’il  continuoit  à  grofiir  ^  on  fut 
obligé  d’en  faire  l’amputation.  On:  reconnut 
alors  que  le  tefticule  avoit  été  ,  pour  ainfî  dire, 
dévidé  comme  un  peloton  de  fil,  que  la  mem¬ 
brane  albugineufe  étoit  reftée ,  feule  ,  SC  que, 
jointe  à  l’épididyme  ,  elle  avoit  formé  avec  lui 
ce  corps  gonflé  &  endurci  qu’on  avoit  pris  pour 
le  tefticule.  ■  - 

Un  garde-chaffe  reçut  un  coup  de  fufil  dont  la 
balle  perça  le  fcrotum  de  part  en  part  ,  ôC  en¬ 
dommagea  le  tefticule  gauche.  M.  Petit  ayant  vi- 
fïté  le  malade ,  le  îaifïà  entre  les  mains ,  du  Chi¬ 
rurgien  du  lieu,  qui  le  rappeiîale  quinzième  jour  , 
parce  qu’il  étoit  en  peine  d’un  fînus  qui  ne  pou- 
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TOÎt  fe  tarir.  M.  Petit  reconnut  que  ce  fînus  étoit 
caufé  par  la  féparation  d’une  portion  de  la  fubf- 
tance  albugineufe  ,  &  que  ce  qui  fortoit  étoit 
la  propre  fubftance  dii  tefticule  ,  laquelle  s’étant 
pourrie  ,  fonoit  en  forme  de  pus  brun  accompa¬ 
gné  de  filets  que  le  Chirurgien  tiroit  fort  exac^ 
rement ,  en  forte  qu’il  ne  reftoit  plus  que  bien 
peu  de  la  fubftance  du  tefticule.  M.  Petit  aggran-  - 
dit  l’ouverture  &  penfa  avec  la  charpie  féche.  Il 
fe  reprocha  de  n’avoir  pas  averti  le  Chirurgien  , 

&  d’avoir  manqué  de  faire  des  fcarifications  fur 
la  contufion  du  tefticule  ,  qu’il  ne  croÿoit  pas  fî 
forte  qu’elle  étoit ,  fans  quoi  il  n’auroit  pas  man¬ 
qué  de  les  faire  ,  fuivant  fa  pratique  ordinaire 
dont  il  fe  tfouvoit  très-bien.  Elles  lui  réuffirent 
parfaitement  bien  dans  un  cas  qu’il  rapporte ,  où 
les  tefticules  avoient  été  violemment  contus  par 
un  coup  de  pied  de  cheval.  Ces  parties  furent 
confervées  par  ce  moyen  ,  parce  que  M.  Pe¬ 
tit  ,  profitant  des  fautes  paflees ,  ne  tira  plus  les 
filets  fpermatiques. 

m===========^ 

ARTICLE  ex  XXV. 

Sur  ropération  de  la  Hernie.  Par  M.  Louis  ( a), 

G  N  doit  à  M.  Louis  des  réflexions  très-inté-  Nouvelles 
reflànres  fur  l’opération"  de  la  hernie.  Il  ^fou^éeT  à 
examine  &  difeute,  avec  fa  fagacité  ordinaire  ,  l’opération 
les  points  les  plus  importuns  du  manuel  requis 
pour  s’en  acquitter  convenablement ,  &  pour  por^ 
ter  cette  opération  au  plus  haut  degré  de  perfec¬ 


tion  poffible. 

En  parlant  de  là  fîtuation  qu’il  convient  de 


(a)  Ce  mémoire  de  M.  Louis  eft  inféré  dans  le  qua¬ 
trième  vol.  de  l’Acad.  Roy.  de  Chirurgie. 


6^0  Mémoires  pour  serVir  a  l’histoire 
donner  au  fujet  avant  que  de  l’opérer ,  il  nous 
apprend  que  M.  fon  pere  le  faifoit  mettre  en 
travers  fur  le  bord  du  lit ,  6c  qu’il  s’affeyoit  lui- 
même  fur  un  fcabeau  entre  lés  jambes  du  ma¬ 
lade  ,  ce  qui  eft  doublement  , avantageux  ,  6c 
pour  les  fpeâateurs,  fur-tout  dans  les  hôpitaux, 
où  il  s’en  trouve  ordinairement  un  grand  nombre, 
&  pour  le  Chirurgien ,  qui  opère  plus  comrnodé- 
ment  aflîs ,  que  s’il  étoit  dans  une  pofture  gênante 
6c.  fatiguante.  ‘ 

Lorfqu’on  pince  la  peau  en  travers  pour  inci- 
fer  les  tégumens ,  il  faut  que  ce  foit  dans  une 
difpqfition  plus  ou  moins  _  oblique  ,  correfpon- 
dante  au  pli  de  l’étranglement ,  .&  à  la  voie  que- 
lés  parties  doivent  prendre  pour  rentrer  dans  la 
capacité  du  bas-ventre. 

ir  importe  encore  très-fort  de  commencer, 
l’incifioh  affez  haut  par-deffus  les  anneaux  ;  faute 
d’une  aflez  grande  incifion  ,  on  a  ^u  fouvent  les 
opérateurs  les  plus  habiles  être  très-long- tems  à 
débrider  l’étranglement. 

Le  précepte  de  la  grande  incifion  appartient 
à  M.  Sharps,  6c  la  pratique  en  a  fait  çonnoîtré 
l’utilité  à  Louis. 

Malgré  les  craintes  que  veulent  nous  donner 
tous  les  Auteurs  fur  le  danger  de  bleflêr  l’intef- 
tin  en  ouvrant  le  fac  herniaire  ,  M.  Louis  ne 
trouve  pas  plus  de  difficulté  à  ouvrir  ce  fac  que 
la  peau.  Pourquoi  ,  dit- il ,  ne  pas  pincer  le  tiffu 
foliicüleux  pour  foulever  ce  qu’on  appelle  le 
vrai  fac  du  péritoine  ,  êc  l’ouvrir  avec  l’inftru- 
ment  tranchant  porté  à  plat afip  d’être  fûr  de 
ne  pas  bleffer  les  parties  qui  y  font  renfermées  ? 
Au  iiemd’une  fonde  cannelée  mouffe  ,  il  faut , 
à  l’imitation  de  M.  le  Dran  ,  en  avoir  une  poin» 
tue  :  on  pourra  l’infinuer  aifément  fans  le  moin¬ 
dre  rifque,  de  haut  en  bas ,  latéralement  à  la 
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■partie  inférieure  du  fac ,  jufques  dans  fa  cavité. 
L’anfè  del’inteftin  ne  va  pas  jufqu’en  bas  ;  les  par¬ 
ties  latérales  font  ou  vüicjes,  ou  remplies  par  de  la 
lymphe  ou  par  l’épiploon  :  mais  dans  quelques 
dilpofitions  que  foient  les  chofes ,  il  eft  certain 
qu’avec  la  fonde  pointue,  dirigée  obliquement 
dans  le  tiffu  cellulaire ,  on  pénétrera  dans  le  fac 
fans  difficulté  ni  danger.'  La  cannelure  de  cette 
fonde  fervira  à  conduire  le  biftouri  ou  les  ci- 
zeaux.  , 

L’appréhenfion  d’offenfer  l’inteflin"  eft  proba¬ 
blement  ce  qui  avdit  fait  imaginer-  de  débrider 
l’anneau  fans  ouvrir  le  fac  herniaire.  Mais  cette 
pratique,  imaginée  par  feu  M.  Périr,  n’a  pas  été 
adoptée.  Des  Auteurs  du  plus  grand  mérite  l’ont 
combattue  ,  &  perfonne  ,  que  je  fâche ,  ne  la  fuit 
plus  depuis  long-tems. 

Il  y  a  environ  i  8  ans ,  qu’on  propofa  à  l’Aca¬ 
démie  ,  de  fubftituer  la  dilatation  de  l’anneau  au 
moyen  du  doigt  ou  d’un  inftrument  dilatateur  , 
à  la  feétion  par  rinftrument  tranchant,  appel- 
îée  auffi  abufîvement  dilatation.  Cette  idée  ne 
fut  pas  favorablement  reçue.  On  ne  peut  nier 
que  les  raifons'que  lui  oppofe  M.  Louis  [b)  ne 
foient  dignes  de  beaucoup  de  confîdération  , 
tant  par  elles- mêmes,  que  par  le  mérite  de  ce¬ 
lui  qui  les  propofe.  L’Auteur  du  projet,  qu’il  a 
<lepuis  rendu- public  ,  prétend  éviter  la  récidive 
-en  s’abftenant  d’incifer  l’anneau.  Mais  outre  le 
danger  d’offenfer  l’inteftin ,  fuppofé  exaâement 
étranglé  ,  en  faifant  agir  l’inftrument  dilatatoire , 
on  ne-  voit  pas  trop  comment ,  en  forçant  le  paf- 
fage  qui  a  donné  ifllie  aux  parties ,  il  en  feroit 
plus  capable  dans  la  fuite  de  s’oppofer  à  leur  for- 
tie.  Quoi  qu’il  en  foit ,  l’Auteur  du  projet  s’étaye 


Q)  Acad.  Roy.  deChirurg.  tom.  IV.  pag.  295-297. 


6$  2  Mémoires  POUR  SERVIR;  A  l’histoire 
de  l’autôrité  de  plufîeurs  grands  Chirurgiens  qui 
ont ,  dic-il ,  adopté  fa  méthode  ,  6c  des  fuccès 
qu’elle ^a  élis  dans  fes  propres  mains  ;  fur  quoi 
nous  remarquerons  j  premièrement,  que  pour  éta¬ 
blir  la  fupériorité  de  çette  méthode  fur  rancien- 
ne  ,  il  feroit  néceffaire  de  produire  en  fa  faveur 
•un  trés-granB  nombre  de  faits  bien  décififs  p  & 
en  dêeOhd  lieu  ,  qu’elle  n’a  pQÎntsle  mérite  de  là 
n9Ùyeauîé.;:M.'  Guni ,  eri .  nous  apprenant  qu’elle 
aV^it  êté..fèçommandée  par  Ah/ch  (c) fe  déclare 
hautemeuf^léontr’elle’-,  &  motive  très-bien  fon 
improbation  :^Fmrunt  etïdmyàh-’û  f.qui  annulum 
digito  vél  Monco  quoâàm  _$fifi.Tumento  dilatare 
mahhdnt  ,  jqiiam  Je^ione-  diducèfe.''Bi  îqmen  non 
ymŸ.^r^ijiFf:yidmtür  ^_fi  ..y&l  digttuS  y  vel  infitu- 
partefque  devolutas  ,  corn- 
pojet,  debere  tam  laxum  amplum- 
;■  ejfe  ,  ut  fc  y  illis  ^  maxinequs  intef- 

tims  ifiius  compdkndis  y  Qpponére  plané- non  poF 

-  M.  bouit  . tient  ;que  la  Tédliélion  du  fad  dans 
les  andenaes  , hernies  efl:  .un  êtrè  :,de  raifon  ,  dé¬ 
montré  .tel  .pan  les  notions  anatomiques  les?  plus 
exaâes  j  &  par  ;les  diffeâiOnS:  les  plus  attentives 
6c  les  ;pMs . multipliées êc  conféquerament  j 
qu’on  ne  doit  plus  attribuer_.,':,com:me  on  le  fait 
afîèz  volontiers,  la  perfévérance  des  accidens, 
qui:  a  lieu  quelquefois  après  la  réduâion  des  par¬ 
ties,  à  rétranglement  toujours  fubfiftant  de  l’p- 
rifiçe  du  fac  ,  fjppofé  fauflèment  rentré*  dans  le 
bas-ventre,ayec  i’inteilin  ?,,  mais  à  des  caufes  en¬ 
tièrement;  dilFérentes^dOnt  U  affigne  les  pria-, 
opales.  ::  ;  :  .  : 


(c)  Opérât.  Chirurg.  pag.  ^5. 

(J)  Obf.  Aîtat:  ckifur^.  de  Hemiis  ,  m-4°-  r7^4' 

cap.XIlI.pa^.S-^. 
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L’amas  des  greffes  matières  dans  le  canal  in- 
teftinal  peut  en  être  une  ;  on  la  fera  ceffer  en 
évacuant  ces  matières  par  des  lavemens  purga¬ 
tifs ,  ou  par  quelques,  verres' de  ptifanne  laxati¬ 
ve.  Vionis  en  a  donné  le  précepte  ,  que  4es''Au- 
teurs  poftérieurs  auroient  dû  renouveller.  Il  te- 
noit  cette  pratique  de  M.  Moreau  premier  Mé¬ 
decin  de  Madame  la  X)aupiiine. 

M.  Lbuii  s’élève  contre  l’opération  propofée 
par  Pigray ,  &  à  laquelle  M.  0eijîer  -femble  don¬ 
ner 'ûne  forte  d’approbation  (e)..  Cette '  opération 
conflfie  à  faire  au-deffus  de  i’annetUÆue.  grande 
incifîon  pénétrante  jufques  dans  l’abdomen  ,•  ôc 
à  tirer  enfuite  les  parties  de  bas -eh  haut  pour  les 
faire  rentrer  dans  le  bas-ventre^ÿ'làns  ouvrir  le  fac 
herniaire. J)n  lent  bien  qué  cé  procédé  ,fans  avoir 
àuciïh'  -avantage  réel ,  pùürroit  avoir  de-  très-;: 
grands  inconvéniens.  ‘  - 

Lorfque  la- maffè  des  parties  qui  forment  la 
hernie  eft  très-cbnfidérable  ,'  b'n  trouve  fouvent 
bien  de  la  idiffièulté,  8c  quelquefôis'même  une 
impoffibilité'abfoiue,  à  les  faire  rentrer  dans  le 
ba s- ventre  ,  bu  elles  fembient  avoir  perdu  leur 
droit  de  .domicile.  M.  Louis  cite,  d’après  M. 
Petit  une'  obfervation  mémorable  de  cette  ef- 
pèce.  On  fut  obligé  de  laiffer  les  inteftins  en 
dehors  pendant  deux  mois,  êc  ce  ne  fut  qu’en 
diminuant  l’embonpoint  du  fujet ,  par  la  diette 
&  par  les  remedes ,  qu’on  obtint  enfin  la  ren¬ 
trée  des  parties ,  à  l’exception  d’une  petite  anfe 
d’inteftin  qui  s’addofa  contre  l’anneau  ,  &  qu’on 
maintint  par  un  brayer. 

M.  Louis  termine  fon  mémoire  en  condamnant 
la  pratique  du  fpica  pour  contenir  les  parties  j  il 


Luxation 
des  côtes  très- 
mal  traitée 
par  les  Au¬ 
teurs. 


<554  Mémoires  pour  servir  A  l’histoire 
fubftitue  à  ce  bandage  incommode  &  fatiguant  ‘ 
un  appareil  beaucoup  plus  fimple ,  &  tout  auflî 
bon. 

.  De  pareilles  remarques  fur  la  plupart  de  nos 
grandes  opérations ,  ne  pourroient  que  tourner  à 
la  gloire  de  la  Chirurgie  ,  ôc  perfeéüonner  beau¬ 
coup  la  pratique  de  cet  art. 

ARTICLE  CXXXVI. 

Sur  la  luxation  des  Côtes,  Par  M.  Büttet, 

L’Embarras  où  l’Auteur  dit  s’être  trouvé  dans 
le.  c4s  de  luxation  d’une  côte ,  lui  a  donné 
occafîon  de  faire  fur  ce  genre  de  luxation  ,  des 
recherches  &.  des  réflexions  dont  il  offre  le  ré- 
fultat  dans  fon  mémoire.  Il  le  divife  en  trois 
parties  :  dans,  la  première  il  expofe  les  opinions 
des  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  la  luxation  des  cô¬ 
tes  ,  dans  la  fécondé  il  difeute  leur  doârine ,  & 
dans  la  troifîème  il  rapporte  l’obfervation  qui 
lui  a  donné  lieu  d’approfondir  ce  fujet. 

Les  Anciens  n’ont  pas  connu  la  luxation  des 
côtes  ,  8c  plufleurs  Auteurs  modernes  n’en  ont 
même  rien  dit.  La  plupart  dé  ceux  qui  en  ont 
parlé  en  admettent  de  trois  fortes  ,  favoir ,  la 
luxation  ën  haut ,  en  bas,  8c  en  dedans.  Mais 
en  réfléchiflant  fur  la  manière  dont  ils  ont  traité 
ce  fujet ,  on  feroit  tenté  de  croire  qu’aucun  n’a 
écrit  d’après  l’expérience.  Ils  femblent  s’être 
prefque  tous,  copiés  les  uns  les  autres  ,  8c  ils  ne 
font  cependant  d’accord  nientr’eux,  ni  avec  eux- 
mêmes.  Les  Agnes  qu’ils  admettent  pour  recon- 
noître  ces  luxations,,  ne  peuvent  être  que  très- 
fautifs  ,  &  les  moyens  de  guèrifon  qu’ils  pro- 
pofent  5  ne  font  point  fuggérés  par  la  pratique  , 
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enforte  qu’ils  ont  pris  dans  leur  imagination  toute 
leur  dodrine  fur  la  luxation  des  côtes. 

Mais  les  côtes  peuvent  elles  être  luxées?  Se 
luxent-elles  elFeâivement  ?  De  quelle  efpèce  de 
déplacement  font-elles  fufceptibles  ?  Quelles  font 
les  caufes  capables  de  les  luxer?  Quels  font  les 
lignes  &  accidens  de  ces  luxations  ?  Enfin  quels 
moyens  peut-on  employer  pour  les  guérir?  L’Au¬ 
teur  fatisfait  à  toutes  ces  quefiions  dans  la  fé¬ 
condé  partie  de  fon  mémoire. 

Il  entre  d’abord  ,  d’après  M.  Winjlow ,  dans 
un  détail  anatomique  fur  la  conformation  & 
l’articulation  d:es  côtes ,  duquel  il  réfulte  que  ces 
arcades  offeufes  font  appuyées  poftérieurement 
fur  le  corps  des  vertèbres ,  de  manière  que  leur 
tête  peut  glifïèr  aifément  fur  ce  même  corps , 
vers  le  dedans  de  la  poitrine  fi  les  ligamens  qui 
les  y  attachent,  ainfî  qu’aux  apophyfes  tranf- 
verfes ,  viennent  à  être  rompus  par  une  caufe 
externes.  Les  côtes  ne  font  pourtant  pas  toutes 
également  fufceptibles  de  luxation.  Les  premières 
des  vraies  en  font ,  en  quelque  façon ,  garanties 
par  les  omoplates  ;  8c  les  dernières  des  fauffes  y 
font  auffi  moins  expofées  ,  parce  qu’elles  fontfîôt- 
tantes.  Ainfi  il  n’y  a  guères  que  les  quatre  ou  cinq 
inférieures  des  vraies  ,  êc  les  deux  ou  trois  pre¬ 
mières  des  fauffes  qui  puilTent  être  déplacées , 
8c  celles-là  doivent  même  l’être  plus  aifément 
que  celles-ci  ;  car  l’Auteur  fait  voir  que  plus  les 
côtes  font  longues  ,  plus  elles  font  courbées  en 
arrière  ,  &  folidement  appuyées  antérieurement , 
plus  elles  font  faciles  à  luxer. 

On  doit  fentir  cependant  que  pour  produire 
un  tel  déplacement  ,  il  faut  une  caufe  très-puif 
fante.  Il  eft  même  nécelTaire  que  le  cprps  qui 
frappe  ait  peu  de  furface  ,  afin  que  fon  efibrc 
ne  porte  que  fur  une  feule  ou  quelques  côtes  au 
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plus  ,  &  qu’il  agiffe  poftérieurement  tout  près  de 
la  jointure  des  côtes  avec  les  vertèbres ,  &  ,  au 
moins  »  fur  leur  angle. 

D’après  ces  réflexions ,  l’Auteur  n’héfîte  pas 
d’avancer  que  la  luxation  en  dedans  eft  la  feule 
poflible ,  &  que  celles  en  haut  &  en  bas ,  ad- 
mifes  par  quelques  écrivains  ,  font  purement 
imaginaires. 

La  côte  luxée  eft  bientôt  rapprochée  de  fou 
articulation ,  tant  par  fon  propre  reffort,  que 
par  l’aéfion  des  mufcles,  qui  y  font  attachés  ; 
mais  elle  n’y  peut  être  fixée  fans  le  fecours  de 
l’art  ;  elle  refte  mobile  ôi  vacillante  ,  Sc  c’eft  de 
là  que  fe  tirent  les  lignes  de  cette  difiocation. 

En  effet ,  foit  que  l’on  repouflTe  en  arrière  la 
côte  luxée  avec  une  main  placée  fur  l’extrémité 
•  antérieure ,  tandis  que  l’autre ,  pofée  fur  les  ver¬ 
tèbres  du  dos ,  agit  à  contre-fensjfoit  que  le  ma¬ 
lade  faffe  effort  pour  fe  lever  lorfqu’il  eft  cou¬ 
ché  ,  ou  pour  retenir  le  tronc  en  fe  couchant  ; 
foit  enfin  qu’il  touffe  avec  force  ,  la  côte  fait  un 
mouvement  confîdérable  ,  accompagné  d’un 
bruit  fenfible  à  l’ouie;  Le  mouvement  diffère 
de  celui  qp’on  feroit  faire  à  la  partie  antérieure 
d’une  côte  caffée  ,  en  ce  qu’il  fe  fait  fentir  aux 
doigts  appuyés  fur  l’extrémité  poftérieure  de,  la 
côte  ,  par  une  efpèce  de  foubrefaut ,  &  le  bruit 
qui  l’accompagne  ne  peut  être  confondu  avec 
le  cliquetis  ou  la  crépitation  :  il  eft  plus  fourd 
que  le  premier  ,  &  plus  diftinâ  que  l’autre.  C’eft 
-  là  le  ligne  pathognomonique  de  la  luxation  des 
côtes  ,  ceux  que  fourniffent  les  accidens  ,  tels 
que  la  toux  ,  i’oppreffion  ,  la  douleur ,  Scc.  font 
équivoques. 

Les  aceîdens  qui  accompagnent  la  luxation  des 
côtes  étant  fort  dangereux ,  on  doit  fe  preffer 
de  réduire  la  côte  luxée ,  &  de  la  maintenir  en 
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place.  On  fatisfait  pleinement  à  cette  double  in¬ 
dication  par  la  feule  application  d’un  appareil 
confîftant  en  deux  comprelTes  placées ,  l’une  fur 
l’articulation  antérieure  des  côtes  luxées  ôc  de 
leurs  voifines ,  l’autre  fur  les  apophyfes  tranfver- 
fes  des  vertèbres  du  dos  du  côté  oppofé  à  la 
luxation  ,  &  toutes  deux  Soutenues  par  le  ban¬ 
dage  appellé  quadriga. 

Nous  terminerons  l’extrait  de  ce  mémoire  par 
le  précis  de  l’obfervation  que  l’Auteur  rapporte. 
Un  voiturier  fut  atteint  par  la  roue  d’une  voi¬ 
ture  à  l’orbite  gauche ,  &  renverfé  avec  violence 
fur  la  roue  d’une  autre  voiture.  M.  Buttety  appellé 
deux  jours  après ,  trouva  le -malade  dans  de  gran¬ 
des  fouffrançes ,  avec  fièvre  ,  toux,  oppreffion, 
découvrit  une  contufîon  dont  le’  centre  ré- 
pondoit  à  l’angle  de  la  fixième  des  vraies  côtes. 
Le  gonflement  qui  accompagnoit  cette  contufion 
&  l’embonpoint  du  malade ,  rendirent  d’abord 
inutiles  les  recherches  qu’il  fit  pour  s’afllirer  de 
l’état  des  côtes ,  mais  en  comprimant  d’une  main 
leur  extrémité  antérieure ,  tandis  qu’il  appuyoit 
l’autre  main  fur  les  vertèbres  dorfales  ,  la  fiXiè- 
me  des  vraies  côtes  fit  un  mouvement  accom¬ 
pagné  d’un  bruit  très-diftinâ:.  L’Auteur  avoue 
qu’il  décida  un  peu  légèrement  que  la  côte  étbir 
caflee  ;  il  le  perfuada  au  Chirurgien  ordinaire  , 
Sc  l’on  appliqua  l’appareil  que  M.  Petit  prefcrit 
pour  la  frafture  des  côtes  en  dehors  ;  mais  bien 
loin  defoulager  le  malade  ,  il  augmentâ  mes  ac- 
cidens  ,  &  M.  Bumt  fut  rappellé.  L’effort  que 
le  malade  fit ,  à  fon  arrivée  ,  pour  fe  mettre  fur 
fon  féant ,  occafîonna  le  mouvement  de  la  côte 
&  le  bruit  en  fut  entendu  des  affiftans.  L’Auteur 
s’èn  afiiira  encore  mieux  par  des  eflhis  répétés 
&  en  faifant  toufîèr  le  malade.  C’eft  alors  qu’il 
reconnut  fon  erreur ,  St  qu’il  vit  bien  que  la 
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côte  étoit  luxée  &  non  pas  fraéturée.  Il  appH. 
qua  fur  le  champ  l’appareil  dont  il  donne  la  def- 
cription  dans  la  fécondé  partie  ;  le  malade  fut 
auffi-tôt  foulagé  ,  &  bientôt  après ,  parfaitement 
guéri, 

M.  Buttet  ne  manque  pas  de  faire  remarquer, 
dans  cette  obfervation  ,  des  circonftances  qui 
prouvent  la  folidité  de  la  doftrine  qu’il  a  établie 
dans  la  fécondé  partie  de  fon  mémoire.  Il  ob- 
ferve  que  la  chute  de  cet  homme  avoit  été  très- 
lourde  ;  qu’il  avoit  été  renverfé  fur  la  partie  tran¬ 
chante  d’une  des  jantes  de  la  roue  de  fa  voiture, 
partie:  qui  préfentoit  peu  de  furface  ;  que  1  effort 
de  la  chute  s’étoit  paffé  fur  l’angle'  de  la  côte , 
&  par  conféquent  très-près  de  l’atticulation  ;  8C 
que  la  côte  luxée  étoit  la  fixième  des  vraies  , 
c’efi-à-dire  ,  une  de  celles  qui ,  fuivant  fes  prin¬ 
cipes  ,  doivent  fe  luxer  plus  facilement. 

A  R  T  I  C  L  E  CXXXVII. 

Sur  la  f raclure  du  col  de  l'humérus.  Far  M. 

'  Mo  SC  A  TI. 

Nouvelle  T.  ’Anchylofe  eft-  une  fuite  aflèz  fréquente 
méthode  des  fraéÈures  voifines  des  articulations.  M. 

«e  croit  pas  qu’on  doive  l’attribuer  à 
dettiumérus.  fendurciiTement  de  la  fynovie  caufé  par  le  dé¬ 
faut  de  mouvemens  de  la  partie  ,  puifqu’il  arrive 
feuvent  qu’un  membre  refte  immobile  encore 
plus  long-tems  que  dans  ces  fortes  de  fraâures , 
fans  que  l’anchylofe  s’enfüive..  L’épanchement 
de  la  matière  du  cal  vers  les  bords  de  la  capfule 
&  à  la  circonférence  de  la  cavité  articulaire  , 
lui,  paroît  être  la  feule  caufe  à  laquelle  on  puiiTe 
rapporter  cet  accident.  C’efl  la  même  qui  pro¬ 
duit  la  difformité  du  cal  dans  les  fraâures  du 
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corps  des  os  longs.  Cette  elFufion  du  fuc  oflèux 
vient  de  ce  que  le  bandage  ne  comprimant  pas 
exaâement  lés  pièces  de  l’os  ,  elles  ceflent  d’ê¬ 
tre  affrontées ,  &  tous  les  points  de  leur  furface 
qui  porte  à  faux  ,  fourniflent  des  fucs  qui  fe  ré-  ‘ 
pandent  par- tout  où  ils  ne  trouvent  aucune  ré- 
fiftance.  Il  n’y  a  qu’un  bandage  bien  fait  qui  puifle- 
prévenir  ce  dérangement  des  pièces  de  l’os.  Or , 
c’eft  là  un  point  bien  difficile  à  obferver  dans 
les  fraâures  voifines  des  articulations.  M.  Mof~ 
cati  fe  borne  ici  à  confîdérer  celle  du  col  de  l’iiu- 
mérus.  Ilpenfe  que  les  bandages  ordinaires  font  ’ 
incapables-  de  maintenir ,  dans  ce  cas ,  les  pièces 
ofTeufes  dans  une  parfaite  conformation.  Én  ef¬ 
fet  ,  tout  le  monde  convient  que  le  bandage 
circulaire  n’eft  point  applicable  à  cette  fraâure-, 
la  cavité  de  l’aiffellé  ne  permettant  pas  qu’on  '' 
faflè  les  circulaires  fur  la  partie  fraâurée.  Le 
ipica  6C  le  bandage  à  dix-huit  chefs  qu’on  a 
voulu  lui  fubftituer  ,  ne  rempliffent  pas  mieux 
l’objet  qu’on  doit  fe  propofer.  Il  eft  impoffible 
qu’ils  fafïènt  une  compreffion  égale  fur  toute  la 
circonférence  des  parties  réunies.  Gomment  pour- 
roient-ils  retenir  les  pièces  d’os  d’une  manière, 
ferme  Sc  inébranlable ,  puifque  chaque  jet  de 
bande  eft  oblique  par  rapport  à  la  fraéfure  ? 

Les  réflexions  que  M.  Mofcati  avoit  faites  fur 
l’infuffifance  des  bandages  ordinaires,  le  déter¬ 
minèrent  à  leur  fubftituer  un  appareil  de  fon 
invention.  Il  eut  d’abord  occafîôn  de  l’employer 
dans  le  cas  d’un  décollement  de  l’épiphyfe  fu- 
périeure  de  l’humérus  ,  maladie  qui  préfente  les 
mêmes  indications  curatives  que  la  fraâure  du 
col  de  cet  os. 

Le  moyen  dont  il  fit  ufage  ,  confifte  à  mettre 
la  partie  dans  un  elpèce  de  moule  fabriqué  iur 
elle-même  ,  ou  une  forte  boëre  qui  embraiîè 
Ttij 
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l’humérus ,  2>C  qui  s’étend  fur  la  clavicule  &  fu» 
l’omoplate  ,  afin  d’affiijettir  tellement  la  partie 
qu’elle  ne  puiffe  faire  aucun  mouvement.  Cet 
appareil  eft  compofé  d’une  bande  longue  de 
cinq  à  fix  aunes  ,  de  quatre  compreffes  longuet¬ 
tes,  d’un  affez  grand  nombre  de  plumaceaux 
d’étoupes  ,&  de  deux  pièces  de  liage  quarrées, 
affez  longues  pour  faire  le  tour  du  bras.  Quel¬ 
ques-unes  des  pièces  de  cet  appareil  furent  trem¬ 
pées  dans  du  blanc  d’œuf  :  par  ce  moyen  elles 
fe  collèrent  les  unes  contre  les  autres  ,  ce  qui 
contribua  à  la  fermeté  du  bandage.  Il  faut  voir 
dans  le  mémoire  même  la  manière  dont  l’Auteur 
l’appliqua  ;  elle  y  eft  décrite  dans  le  plus  grand 
détails  nous  dirons  feulement  qu’il  eût  le  fuccès 
le  plus  heureux.  Les  avantages  de  cet  appareil 
font  confirmés  par  une  autre  obfervation  que 
M.  Mofcati  rapporte  fur  une  fraélure  du  col  de 
l’humérus. 

En  lifant  ce  mémoire  à  l’Académie ,  l’Auteur 
préfenta  à  cette  Compagnie  un  homme  à  qui  il 
ayoit  appliqué  ,  le  matin  du  même  jour  ,  l’appa¬ 
reil  en  queftion  ,  pour  la  mettre  plus  à  portée 
de  juger  de  fon  utilité. 

L’examen  du  fujet  &  la  leâure  du  mémoire , 
donnèrent  occafion  à  M.  le  Dran  d’expofer  la 
pratique  qu’il  fuivoit  dans  ces  fortes  de  fraâu- 
res.  Il  croit  qu’il  n’y  a  pas  de  meilleur  moyen 
que  de  faire  fervir  le  corps  même  du  malade , 
de  fanon  à  fon  bras  ,  c’eft-à-dire  d’aftujettir  8C 
d’eramaillotter  ,  pour  ainfi  dire  ,  le,  bras  avec  le 
corps  par  le  moyen  d’une  bande.  On  rapporte 
ici  5  d’après  lui ,  une  obfervation  qui  femhle 
prouver  l’utilité  de  cette  méthode.  M,  Duber- 
trand  la  combat  dans  une  differtation  publiée 
qudque-tem.s  après  ;  il  fait  l’apologie  du  moyeii 
inventé  par  M,  Mofcati ,  dont  il  avoir  pçrté  un 
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jugement  favorable  ,  en  qualité  de  Commiffaire 
nommé  par  l’Académie  pour  l’examen  de  fon 
mémoire. 

Cependant  c’eft  plutôt  l’inutilité  du  bandage 
roulé,  que  la  crainte  de  l’anchylofe  qui  doit  faire 
préférer  le  bandage  de  M.  Mofcati.  On  rapporte 
ici  une  obfervation  fur  une  fraâure  du  -col  de 
l’bumérus  ,  .guérie  ,  fans  aucune  fuite ,  par  un 
bandage  très-compofé-  M.  Bourgeois  ,  qui  en.fit 
le  rapport  â  FAcadémie  ,  obfervoit  que  la  tête 
de  l’humérus  ne  touchant  la  cavité  articulaire 
que  dans  une  très-petite  furface ,  &  cette  cavité 
étant  fupérieure  ,  l’épanchement  des  fiics  s’y  fait 
moins  aifément ,  & ,  par  conféquent ,  que  Fan- 
chylofe  eft  moins  à  craindre  dans  la  fraéiure  du 
col  de  cet  os,  que  dans  les  autres  fraâures„voi-r 
iines  des  articulations.  Cette  remarque  eft  confir¬ 
mée  par. toutes  les  obfervations  communiquées  à 
FAcadémie  fur  la  fraéfure  du  col  du  fémur. 

Cet  article  eft  terminé;  par  une  obfervation 
trèsrcurieufe  fur  Teftu.lîon  irrégulière  des  fucs 
offeux  congelés  en  forme  de  ftalaâites ,  dans  le 
cas  d’une  fraâure  du  fémur.  . 

ARTICLE  CXXXVIII. 

Sûr  la  fracture  du  col  du  fémur.  Par  M.  Sabatier. 


CEtte  frââure,  quoiqu’affez  fréquente,  à  rai-  Nouvelles  ■ 
fon  du  peu  d’épaiffeur  de  la  lame  de  fubf- 
tance  compaâe  qui  revet  le  tiffii  cellulaire  &  les  Égnes 
fpongîeux  dont  le  col  du  fémur  eft  formé  ,  a  d-'*îà' 
été  fouvent  méconnue  ,  &  confondue  avec  la  fraflure  du. 
luxation  de  la  cuiffe  en  dehors.  Les  Auteurs  ne 


s’en  font  pas  Occupés  avec  tout  le  foin  quelle 
mérite  ;  ils  n’ont  pas  remarqué  le  plus  grand 
nombre  des  lignes  qui  la  caraàèrifent  ;  ils  n’ont 
T  t  iij 
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pas  averti  qu’elle  peut  avoir  lieu  fans  déplace¬ 
ment  ;  ils  n’ont  confeillé  pour  fa  curation ,  que 
des  moyens  infuffifans  ou  dangereux ,  gc  n’ont 
rien  dit  de  fes  fuites.  L’Auteur  ,  d’après  fa  pro¬ 
pre  expérience  ,  2c  les  obfervations  qui  ont  été 
communiquées  fur  ce  fujet  à  l’Académie  ,  effaye, 
dans  ce  mémoire ,  de  répandre  un  plus  grand 
jour  fur  le  diagnoftic  &  le  traitement  de  cette 
fraélure. 

Toute  çhûte  fur  la  cuiffe  peut  occafîonner  la 
fraâure  du'  col  du  fémur  ,  mais  fur- tout  celle 
qui  fe  fait  fur  le  grand  trochanter  ,  en  forte  que 
c’eft  déjà  une  forte  préfomption  pour  l’exiftence 
■de  cette  fraâürè  ,  que  de  favoir  que  le  bleffé  eft 
tombé  fur'cètte  partie.  Les  accidens  qu’il  éprouve 
la  font  bientôt  connoître  d’une  maniéré  plus  po- 
fitive.  Ces‘ accidens ,  connus  depuis  long  tems , 
font  une  douleur  vive  à  la  partie  fupérieure  de 
la  cuiffe ,  &  principalement  au  pli  de  l’aîne ,  l’im- 
poffibilité  de  mouvoir  l’extrémité  bleflée ,  fon 
racCourciflêment ,  forfqii’il  y  a  déplacement  des 
pièces  oflèufes.  Le  grand  trochantèf-  fe  porte 
alors  en  dehors  Sc  remonte  fur  la  face  externe  de 
l’os  des  illés  ;  onfent  une  crépitation  Iprfqu’a- 
près  l’exterifîon  ,  off  rapproche  les  parties  frac¬ 
turées. 

...Mais  il  y  a  d’autres  dignes  bien  efîèntiels 
qu’on  n’avôit  pourtant  pas  encore  remarqués ,  fa¬ 
voir  une  douleur  vive  lorfqu’on  écarte  la:  cuilïè 
malade  de  l’autre  ,  obfervée  par  M.  Louis  j  tan¬ 
dis  qu’en  l’approchant  au  contraire ,  le  malade 
ne  fent  aucune  douleur  &  fembie  même  en  re¬ 
cevoir  du  foulagement , &  .la  pofitiou  du  genou 
êc  delà  pointe  du  pied,  qui,  fuivant  la  remar¬ 
que  de  M.  Foubert ,  &  de  tous  ceux  qui-,  depuis 
lui ,  ont  eu  occafîon  de  traiter  cette  maladie , 
font  toujours  tournés  en  dehors,  lorfquelege- 
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Bou  eft  légèrement  fléchi.  Si  Paré  &  M.  Petit  pnt 
dit  que  le  pied  efl;  tourné  en  dedans ,  ç’aiété'  par 
une  manière  vicieufe  de  s’exprimer  ,  ou  c’efi  -use. 
erreur  de  fait..  Quant  à  la  poffibilité  de .  tourner 
la  pointe- du  pied  en,  dedans  &  en  dehors  ,  don¬ 
née  comme  un  ugne  certain  par;  quelques  Auteurs, 
il  n’efl:  ni  facile;,  ni  prudent  d’en  faire  refla.ij.à 
caufe  des  douleurs  très-vives  ^[ue-ces  mouvemens 
occalîonnent-,  &  qui  dépendent  du  froiflfement  des . 
chairs  par  les  afpérités  de  l’os. 

. Les  _%nes  iufdirs  le  préfèntent-  coàftamment 

lorfque  la  fraéfure  du  col  du  fémur  eit  avec  dé¬ 
placement.  Mais  il  y  a  des  cas  où  la  .cuifle  ne  di- 
minuepaSi.de  longueur  &  ne  ehange;  pas  de  po- 
lition ,  quoique  le  col  du  fémur  foit  rompm,  Ces 
fortes  de  fraâ:ures,iont  fans  déplàcement  j  oou  s’il 
en  furvient  un  ,  ce  n’efi:  que  confécurivement  & 
plus  ou  moins  i0ng-tems^aprèsi:p€rfonne  n  avoir 
fait  mention .  dé  .ces.  fortes' de  iirâéiures  avant  Mî.  ■ 
Duverney  -^  Si  même ,  dans  Je  cas  dont  cet  Auteur 
parle,  la  fraéture  étoit  de  caufe  interne ,  &  l’ef¬ 
fet  du  virus,;  vénérien  ,  enforte  qu’on  peut  douter 
qu’il  ait  -connu  cette  efpèee.  dé.fraâure,  faite 
par  caufe  externe.  M.  S'a Wier  rapporte  ici  piu- 
lîeurs  obfervations qui  ne  laiflênt  aucnn  lieu  de 
douter  de  la  réalité  des  .fraâüres  fans  déplace¬ 
ment.  Ces  cas'  font  extrêmement  ..embarraflansp 
Jâ  douléur  ^  Umpoffibilité  de  mouvoir  la  cuiflè 
•font  prefquê  fes  feuls  lignes  qui  l’annoncent.  L’Au¬ 
teur  a  pourtant  reconnu  que  ie-geaou  Sc  la  pointe 
du  pied,  font  légèrement  inclinés.  . en  dehors ,  ce 
qu’il  faut,  attribuer  ,  en  cette  occafîon  ,  comme 
en  celles  où  il  y  a  déplacement  ,  à  l’actiqn 
des  mufcles  quadrijumeaux  Sc  autres  rotateurs 
de  la  cuÜfe  ;  laquelle  n’efl:  pîiK  contrebalancée 
par  la  réliftance  que  leur  oppofe  la  continuité 
du  col&  de  la  tête  du  fémur.  La  crépitation  pour- 
Tt  iv 
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roit  avoir  lieu  ici ,  mais  il  faudrôit  pour  cela 
faire  faire  à  la  partie  des  mouvemens  qui  procu- 
reroient  le  déplacement  des  pièces  offeufes.  Ainfi 
il  vaut  mieux  ,  malgré  le  défaut  de  lignes  pofitifs 
s’en  tenir  à  ceux  dont  on  vient  de  parler ,  &  trai¬ 
ter  le  malade  comme  lî  on  étoit  fûr  de  fon  état. 
Mais  comme  il  pourroit  fe  faire  qu’il  n’y  eût  que 
de  ta  contufion  dans  l’article ,  il  faut  fufpendre 
fon  jugement  jufqu’au  tems  où  les  effets  qui  ont 
coutume  d’en  réfuker ,  devroient  être  entièrement 
diffipés.  Mais  s’ils  fubfîftent  au  bout  de  vingt-cinq 
ou  trente  jours ,  on  peut  raifonnablement  préfu- 
mef  la  fradure  du  col  du  fémur  ,  Sc  diriger  la 
curation  en  conféquence.  D’ailleurs  les  fecours 
qui  conviennent  à  la  contufion ,  font  les  mêmes 
que  ceux  qu’exige  cette  fraétüre  dans  les  com- 
mencemens. 

Lorfque  la  fradure  dû  col  du  fémur  eft  avec 
déplacement ,  il;  eft  -aifé  de  la  réduire  par  l’exten- 
fion  &  la  contr’extenfion.  Mais  il  eft  bien  plus  dif¬ 
ficile  de  maintenir  les  pièces  offeufes  réduites, 
L’Auteur  trouve  de  grands  inconvéniens  dans  le 
bandage  ordinaire  ,  qui  eft  le  fpica.  Le  bandage 
que  M.  Duvemey  propofe,  dans  fon  traité  deS' 
maladies  des  os,  en  a  moins ,  mais  il  ne  s’oppofe 
en  '  aucune  manière  au  raccourciffèment  de  la 
cuiffe  ;  &  celui  dont  M.  Bellocq  a  donné  la  def- 
cription  dans  le  troifîème  volume  de  l’Académie 
de  Chirurgie  ,  a  le  même  inconvénient  que  les 
lacqs  long-tems  continués.  D’ailleurs  ,  c’eft  uue 
machine  trop  emibarraffante  &  d’une  conftruâioo 
trop  difpendieufe  pour  pouvoir  être  d’un  ufage 
général  6c  commun. . 

L’Auteur  adopte  le  procédé  de  M.  Fouhert.  Il 
eft  recommandable  par  fa  fimpllcité  ,  &  pl^* 
fieurs  praticiens  s’en  fervent  avec  faccès.  Ce  pro' 
cédé  ,  dont  il  faut  voir  lé  détail  dans  le  mémoire 


• ,  de  la  chirurgie  du  XVIII.  Siècle.  66^ 
même  ,  confîfté  principalement  dans  des  exten- 
fions  du  membre  ,  répétées  toutes  les  douze 
heures  les  premiers  jours  ,  &  enfuite  moins  fré¬ 
quentes.  Il  eft  rare  qu’elles  foient  nécefîàires  au- 
delà  du  vingt- cinquième  jour.  D’ailleurs ,  M.  Fou- 
hert  rejette  toute  efpècè  de  bandages ,  qu’il  croit 
inutiles  &  dangereux.  Le  terme  ordinairç  de  la 
guèrifon ,  fuivant  cette  méthode ,  eft  de  trois  à 
quatre  mois. 

La  méthode  de  M.  Fouhert ,  malgré  les  avan¬ 
tages  qu’elle  préfente ,  ne  peut  empêcher  qu’il 
ne  refte  une  claudication  plus  ou  moins  confidé- 
rable.  Mais  on  y  rémédie  aifément  par  un  fou- 
iier  dont  le  talon  foit  plus  élevé  ;  &  l’on  trouvera 
cet  inconvénient  bien  léger ,  fi  l’on  confidére 
que  la  fraâure  du  col  du  fémur  entraîné  quelque¬ 
fois  les  fuites  les  plus  fâcheufes  &  la  mort  mê¬ 
me  ,  comme  M.  Sabatier  l’a  obfervé.  Il  a  vu  des 
fraâures  du  col  du  fémur  qui  n’étoient  pas  réu¬ 
nies  au  bout  de  huit  ou  dix  mois  ,  &  dans  ceux 
qui  en  étoient  morts ,  il  a  quelquefois  trouvé  des 
infiltrations  8C  des  épanchemens  fanguins  ou  pu- 
rulens  au  voifinage  de  l’articulation. 
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